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Le  Îi7  février  1851,  on  découvrit  une 
source  thermale,  dans  le  lit  du  Rhône,  à quel- 
que distance  du  village  de  Lavey.  Le  gouver- 
nement du  Canton  de  Vaud  la  fit  bientôt  en- 
caisser et  ses  eaux  furent  amenées  dans  un 
local  qui  permettait  de  les  utiliser.  Des  cons- 
tructions légères  s’élevèrent  immédiatement  5 
des  bains  furent  établis  5 un  nombre  assez  con- 
sidérable de  malades  y accoururent  en  hâte. 
L’année  suivante  le  Conseil  de  santé  fut  appelé 
à surveiller  ce  nouvel  étîddissemenl,  il  devait 
surtout  constater  les  propriétés  médicales 
des  Laux.  Je  fus  alors  chargé  de  recueillir  des 
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observations  et  de  diriger  les  baigneurs.  Les 
malades  que  l’Hôpital  de  Lausanne  envoyait 
à Lavey,  furent  aussi  placés  sous  ma  direction 
et  confiés  à mes  soins. 

En  1835  je  résumai,  sous  forme  de  mé- 
moire, les  observations  que  j’avais  recueillies 
aux  bains  et  je  les  accompagnai  d’un  exposé 
analytique  des  propriétés  thérapeutiques  des 
Eaux.  Ce  mémoire  fut  publié  par  la  Société 
vaudoise  des  sciences  médicales.  L’année  sui- 
vante je  rédigeai  un  second  mémoire,  destiné 
à servir  de  complément  au  précédent:  il  resta 
inédit. 

Le  travail  que  je  présente  aujourd’hui  au 
public  renferme, à quelques  modifications  près , 
l’un  et  l’autre  de  ces  mémoires.  Je  me  suis 
efforcé  de  l’enrichir  de  faits,  et  de  faits  scrupu- 
leusement observés.  Leur  langage  est  le  seul 
que  je  desire  faire  entendre  à mes  lecteurs. 


Aigle,  en  Mai  1836. 


G.  Bezencenet,  Doct.  Méd. 
•r  tU^- 
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PRE31IÈUE  PARTIE 

CHAPITRE  I. 

. «^oj)ograj)l)ic. 

Faire  connaître  les  propriétés  médicales  des 
Eaux  thermales  de  Lavey,  apprécier  l’action  de  ces 
eaux  dans  les  dilTérentes  maladies  qui  peuvent  af- 
fecter le  corps  humain,  préciser  enfin,  après  quatre 
ans  d’expérience,  les  cas  où  elles  peuvent  être  em- 
ployées avantageusement,  et  ceux  au  contraire  où 
il  serait  dangereux  de  recourir  à leur  emploi,  telle 
est  ma  tâche,  tel  est  aussi  le  but  de  cet  écrit. 

Avant  tout  examinons  leurs  propriétés  physi<|ues 
et  chimiques. 
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La  seconde  soit  dernière  analyse  faite  par  M. 
Samuel  Baup,  en  octobre  4833,  a donné  les  ré- 
sultats suivans , calculés  pour  un  kilogramme , oa 
4 OOO  grammes  : 


ccutimèlres  cnbei. 

Gaz  acide  sulfliydriqae  (hydrogène  sulfuré),  3,51  J 

Gaz  acide  carbonique  , 4,34(â0et0,76mt. 

Gaz  azote , 27,80  \ 


Grammes. 


Chlorure  de  potassium  (sel  fébrifuge,  0,003^4. 

» de  sodium  (sel  marin),  0,3633. 

» de  lithium , 0,0056. 

» de  calcium  , (muriale  de  chaux) , 0,0015. 

5)  de  magnésium  (muriate  de  magnésie),  0,0045. 

Sulfate  de  soude  anhydre  (sel  de  Glauber  sec) , 0,7033. 

» de  magnésie  anydre  (sel  de  d’Epsom  sec),  0,0068. 

» de  chaux  anhydre  (gypse,  sélénite) , 0,0907. 

» de  strontiane , 0,0023. 

Carbonate  de  chaux  (craie) , 0,0730. 

M de  magnésie  (magnésie  blanche) , 0,0018. 

Silice  ( terre  siliceuse) , 0,0566. 


1,3128. 


Bromure  (brème),  \ 

Jodure  (iode),  i 

Fluorure  de  calcium,  f 

Phosphate  de  chaux,  > traces,,  ou  quantités  indéterminées. 
Oxide  de  fer  i 

» de  manganèse,  i 
Matière  extractive.  / 

La  température  de  l’eau  à la 
tobre  4833,  de  45  degrés  du  tliermomètrc  centi- 
grade, (=  36  degrés  de  Réaumur),  arrivée  à l’em- 
placement des  bains,  elle  était  le  même  jour  à 36,5 
deg.  centigrades,  ( = 29  degr.  de  R),  Sa  pesan- 
teur spécifique  prise  à 45  dog.,  était  = 4,001 14. 


[0.  . 
rce  état 


était  le  12  oc- 


J (dj-âtu.  -cA  Uru  /U 
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Le  volume  de  la  source  était  le  15  octobre  1855 
de  40  pots  Yaudois,  ‘ par  minute. 

L’eau  en  est  claire,  parfaitement  limpide;  elle 
répand  une  odeur  légère  d’œufs  pourris  due  au  gaz 
hydrogène  sulfuré  (pi’elle  contient.  ^ « Les  orilices 
des  six  filets  d’eau  thermale,  qui,  réunis  forn>ent  la 
source  de  Lavey,  se  trouvent  placés  au-dessous  d’un 
dépôt  de  sable,  de  gravier  et  de  gros  blocs  de  ro- 
ches de  diverse  nature,  qui  forment  le  lit  du  Rhône. 
L’épaisseur  de  ce  dépôt  est  d’environ  22  pieds.  » 

« La  roche  de  laquelle  les  filets  jaillissent,  est 
une  protogyne  ou  gneiss,  à strates  à peu  près  verti- 
caux, se  dirigeant  du  nord-est  au  sud-ouest.  Les 
feuillets  fort  minces  de  feldspath  sont  plus  ou  moins 
compactes  et  séparés  par  un  enduit  de  talc,  qui 
tantôt,  est  à l’état  de  la  chlorite  et  tantôt  à celui 
de  stéatite  rougeûtre.  Le  quarz  y est  fort  rare.  Le 
gneiss  se  montre  au  jour  dans  le  lit  du  Rhône  à en- 
viron 400  pieds  en  amont  de  la  source  ; il  constitue 
les  rochers  à pic  descpiels  se  précipite  en  cas- 
cade le  torrent  de  l’Avançon  de  Mordes.  Il  fait 
partie  de  ce  vaste  massif  de  roches  feldspathiques 
et  calcaires  qui  atteignent  au  Mont-Rlanc  leur 

* Le  ])ol  vauüois  équivaut  à I litre  et  35  cenlilitrcs. 

® Je  (lois  les  détails  suivans  à l’obligeance  de  !M.  de  Chai'iicn  - 
lier,  Directeur  des  mines  de  Kcx. 
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plus  grande  liauieur,  et  auxcpielles  les  haules- 
alpes  calcaires  de  la  Suisse  occidentale,  doivent 
leur  grande  élévation  et  le  contournement  de  leurs 
couches.  Le  gneiss  de  la  source  thermale  se  trouve 
précisément  sur  la  limite  septentrionale  de  ce  mas- 
sif, là  où  ce  dernier  s’enfonce  sous  le  calcaire. 

En  examinant  attentivement  ce  gneiss,  on  recon- 
naît par  sa  structure  feuilletée,  par  l’état  compact 
du  feldspath  et  par  la  présence  de  la  chlorite  et  de 
la  stéatite  qui  y remplacent  le  mica , qu’il  appar- 
tient à cette  classe  de  roches  feldspathiques  dé- 
signées sous  le  nom  de  roches  cuites.  11  a donc  été 
originairement  une  roche  sédimentaire , qui  par 
l’action  de  la  grande  chaleur , à laquelle  elle  a été 
exposée,  à l’époque  de  son  soulèvement,  a éprouvé 
un  changement  presque  total  dans  la  combinaison 
de  ses  élémens,  et  n’a  conservé  de  son  état  premier 
que  sa  structure  feuilletée.  » 

« Ce  gneiss  est  séparé  du  calcaire  par  une  masseou 
couche  d’arkose  verdâtre  ou  rosâtre  dans  laquelle 
le  feldspath  domine.  Cette  roche  , qui , ailleurs  se 
présente  en  grandes  masses , est  réduite  ici  à une 
couche  de  quelques  pieds  d’épaisseur.  > 

« Le  calcaire  qui  est  immédiatement  superposé 
à cette  arkose  s’élève  tout -à- coup  du  sol  de  la 
vallée,  à côté  de  la  source,  à une  grande  hauteur 
et  forme  la  dent  dite  de  Mordes,  qui  domine  celte 


contrée.  C’est  un  marbre  gris  foncé  ou  noir,  très- 
fissuré,  blanchi  à la  surface  par  l’action  atmosphé- 
rique. Il  présente  des  couches  fortement  contour- 
nées : son  inclinaison  généi’ale  est  au  nord-ouest, 
par  conséquent  parallèle  à l’inclinaison  du  massif 
feldspathique.  Ce  calcaire  paraît  appartenir  dans 
sa  partie  inférieure  à la  formation  jurassique  et 
dans  sa  partie  supérieure  à celle  de  la  craie.  » 

La  source  thermale  est  placée  dans  le  lit  même 
du  Rhône,  à 1000  toises  environ  au-dessus  du  pont 
de  Saint-Maurice. 

Des  bains  nouveaux  sont  actuellement  en  cons- 
truction ; ils  seront  mis  à la  disposition  du  public 
dès  le  premier  août  1856. 

La  maison  de  bains  est  vaste,  convenablement 
distribué  ; elle  sera  pourvue  d’un  nombre  suffisant 
de  baignoires,  de  piscines,  de  douches,  d’étuves  et 
de  tous  les  appareils  qui  doivent  servir  à adminis- 
trer les  eaux. 

Les  établissemens  de  bains  et  les  hôtels  des- 
tinés aux  pensionnaires,  sont  construits  sur  un  ter- 
rain borné  d’un  côté  par  le  Rhône,  et  de  l’autre 
par  la  pente  des  montagnes  que  couronne  la  dent 
de  Mordes. 

L’air  de  la  contrée  est  très-sain  ; il  est  d’ailleurs 
fréquemment  renouvelé  par  les  vents  du  nord  et  du 
midi  qui  balaient  la  vallée  dans  toute  sa  longueiu'  : 
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aussi  les  maladies  épidémiques  y sont-elles  très- 
rares. 

Les  routes  du  Simplon,  de  la  Savoie  et  de  Lau- 
sanne aboutissent  toutes  trois  à Saint-Maurice.  Cette 
ville  est  située  à 12  lieues  de  Lausanne,  24  lieues 
de  Genève,  9 lieues  de  Sion,  et  14  lieues  du  Grand- 
Saint-Bernard.  Les  moyens  de  transport  sont  nom- 
breux, très-accélérés  et  peu  dispendieux. 

La  contrée  offre  des  sites  variés.  La  nature  s'y 
présente  sous  des  aspects  divers  : tantôt  sé\ère, 
tantôt  riante,  souvent  sublime,  toujours  pittores- 
que, elle  fournit  à ceux  qui  savent  en  apprécier  les 
beautés  une  infinité  débuts  de  promenade  et  d ex- 
cursions agréables. 

Le  pays,  l’un  des  plus  fertiles  de  la  Suisse  méri- 
dionale, fournit  en  abondance  du  gibier,  du  pois- 
son, de  la  volaille,  ainsi  que  toutes  les  denrées  de 
première  nécessité. 

Les  malades  trouveront  près  des  bains  de  Lavey 
des  pensions  dont  les  prix  sont  très-modérés.  Us  y 
recevront  les  soins  qui  leur  sont  nécessaires  et  ils 
seront  entourés  d’égards  et  d’attentions  soutenues. 


CHAPITRE  II. 

iHoî>t  & 'emploi  îles  (Saine, 

Les  propriétés  médicales  des  eaux  thermales 
ne  dépendent  pas  toujours  uniquement  des  prin- 
cipes chimiques  du  calorique  quelles  contien- 
nent. Nous  voyons  en  effet  qu’il  existe , quant 
aux  propriétés  curatives,  des  différences  marquées 
entre  des  eaux  minérales  chimiquement  identiques 
et  de  même  température.  Les  connaissances  phy- 
siques et  chimiques  ne  suffisent  donc  pas  pour  dé- 
céler  la  puissance  médicatrice  des  Eaux  de  Lavey. 
Il  y a souvent  dans  une  source  quelque  chose  d’in- 
connu qui  lui  imprime  un  caractère  propre  que  l’u- 
sage seul  fait  découvrir.  Pour  prouver  la  vérité  de 
cette  assertion,  je  n’aurais  qu’à  citer  les  eaux  de 
Pffeffers,  si  efficaces  dans  un  grand  nombre  dé  ma- 
ladies et  qui  ne  contiennent  aucun  principe  chi- 
mique appréciable. 

Avant  d’examiner  les  résultats  divers  obtenus  par 
l’emploi  de  nos  Eaux,  il  est  essentiel  de  famé  con- 
naître le  mode  d’administration  qui  a été  suivi  dans 
leur  usage. 

La  saison  des  bains  commence  à Lavey  dans  le 
milieu  d’avril  et  finit  avec  la  mi-septembre  ou  la  lin 
de  ce  mois.  L’on  peut  cependant  faire  usage  de  nos 
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Kaiix  minérales  toute  l’année,  car  les  malades  delà 
contrée  les  emploient  môme  dans  les  rigueurs  de 
l’hiver  et  souvent  avec  le  plus  grand  succès. 

Elles  ont  été  employées  à peu  près  sous  toutes 
les  formes  possibles  : c’est-à-dire,  qu’on  les  a admi- 
nistrées en  boissons,  en  bains  chauds  et  tempérés,  en 
douches  chaudes,  en  lotions,  injections,  etc.,  etc. 

Les  malades  qui  veulent  en  boire,  en  prennent 
le  premier  jour  un  verre  de  quatre  onces,  puis  ils 
en  augmentent  chaque  jour  la  dose  et  finissent  par 
en  prendre  3 à 4 livres  dans  les  24  heures.  Ceux 
qui  peuvent  se  transporter  jusqu’à  la  source  vont 
en  boire  quelques  verres  avant  le  bain.  Ils  ont  soin 
de  faire  de  l’exercice  et  de  se  promener  dans  le  mo- 
ment où  ils  prennent  les  Eaux,  afin  de  les  faire  pas- 
ser avec  plus  de  facilité.  Prises  à la  source,  elles  se 
digèrent  mieux  et  plus  promptement  que  celles  que 
l’on  boit  dans  l’établissement  des  bains.  Ce  qui 
tient  à la  différence  de  température  qui  existe  dans 
ces  deux  endroits. 

Le  bain  tempéré  a une  chaleur  de  28®  de  Réau- 
mur  ; il  se  prend  dans  des  baignoires  particulières, 
ou  dans  des  carrés  ou  piscines  qui  peuvent  contenir 
de  dix  à douze  personnes.  La  température  de  l’eau 
dans  les  piscines  est  ordiüairenieni  un  peu  moins 
élevée  que  dans  les  baignoires,  mais  en  revanche 
elle  s’y  conserve  plus  long-temps. 


Les  baigneurs  commencent  leur  cure  par  un  btrin 
(rime  heure,  et  en  portent  graduellement  la  durch; 
jusipi'à  deux  ou  trois  heures.  Plusieurs  prennent 
dans  la  journée  un  second  bain  dont  la  durée  varie 
avec  celle  du  premier, 

La  douche  a été  donnée  jusqu’à  présent  au  moyeu 
d’une  petite  pompe  à incendie,  munie  de  son  tuyau 
et  d’un  piston  ordinaire.  La  personne  chargée  de 
doucher  les  malades  varie  la  force  du  choc  et  la 
([uantité  du  liquide  selon  les  indications  à remplir. 
Les  lotions,  les  injections  et  les  immersions  locales, 
sont  recommandées  aux  personnes  atteintes  d’alfec- 
tions  externes,  telles  que  dartres,  plaies,  ulcères, 
etc.  Elles  doivent  être  renouvelées  plusieurs  fois 
par  jour.  Dans  l’intervalle  de  ces  diverses  opéra- 
tion on  a soin  d’appliquer  des  linges  mouillés  d’eau 
thermale,  sur  la  partie  malade. 

Parmi  les  moyens  employés  pour  utiliser  les  eaux 
thermales,  nous  ne  devons  pas  omettre  celui  qui 
nous  paraît  le  plus  énergique  et  le  plus  ellicace, 
nous  voulons  parler  des  douches  et  des  bains  très- 
chauds  que  nous  avons  fait  administrer  à un  grand 
nombre  de  malades. 

Nous  croyons  devoir  entrer  sur  ce  sujet,  dans 
([uelques  détails;  ils  feront  mieux  ressortir  les  ver- 
tus médicales  de  nos  eaux,  que  les  résultats  ob- 
tenus dans  des  bains  provisoires,  ([ui  ne  satisfont 
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point  à plusieurs  des  conditions  que  doit  remplir 
tout  établissement  de  bains  convenablement  or- 
ganisé. 

Nous  rappelons  ici  que  l’eau  minéro -thermale , 
puisée  à sa  source,  possède  une  chaleur  d’environ 
56®  deRéaumur  et  qu’arrivée  dans  lesbarraques  des- 
tinées aux  bains,  elle  n’a  plus  que  28®  à 29°.  Cette 
température  baisse  encore  de  2 ou  3 degrés  p endant 
la  durée  du  bain. 

Dans  la  conviction  où  nous  étions  que  l’on  ob- 
tiendrait des  effets  différons,  si  l’on  employait  nos 
Eaux  avant  qu’ elles  eussent  rien  perdu  de  leur  cha- 
leur primitive,  nous  avions  fait  placer  (en  1834),  sur 
l’eiïcaissement  même  de  la  source , un  appareil  de 
douches  et  deux  baignoires.  Pour  habituer  le  ma- 
lade à la  haute  température  à laquelle  il  devait  être 
soumis,  nous  le  placions  dans  une  baignoire  qui 
ne  devait  être  remplie  que  peu-à-peu.  Le  patient 
éprouvait  d’abord  une  sensation  d’ardeur  et  de  la 
cuisson  à la  peau.  Le  corps  était,  en  quelque  sorte, 
saisi  par  la  chaleur.  La  respiration  devenait  hale- 
tante; le  pouls  s’accélérait,  devenait  plus  dur  et  plus 
plein.  Le  sang  se  portait  aussitôt  à la  tête  ; la  peau 
prenait  une  vive  rougeur.  Quoique  ces  premières 
impressions  fussent,  pour  certaines  personnes,  assez 
pénibles,  on  s’habituait  cependant  très-vite  à cette 
forte  chaleur,  ctl’on  finissait  parla  irouveragréable. 
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Bientôt  il  se  faisait  une  abondante  transpiration 
à la  surface  du  corps.  Tandis  que  la  peau  se  couvrait 
de  sueur,  la  soif  devenait  ardente,  rien  ne  la  calmait 
mieux  que  l’eau  thermale  elle-même.  Les  personnes 
qui  n’étaient  pas  encore  habituées  aux  bains  de  la 
source,  pouvaient  difficilement  supporter  un  tel 
bain  audelà  de  5 à G minutes.  Mais  après  en  avoir 
pris  (luehpies  jours  de  suite,  elles  finissaient  par  y 
rester  vingt  minutes  et  plus  encore. 

11  importait  de  s’habiller  très-chaudement  au 
sortir  du  bain  et  d’aller  bien  vite  se  mettre  au  lit, 
car  tous  les  pores  exhalaient  une  sueur  excessive, 
que  l’on  peut  comparer  à celle  que  produit  une 
étuve  ou  un  bain  de  vapeur.  Il  est  difficile  d’expri- 
mer le  bien-être  et  le  délassement  que  l’on  ressen- 
tait lorscpi’on  était  remis  de  cette  forte  transpira- 
tion. Il  s’y  joignait  bientôt  un  besoin  do  manger  et 
de  se  restaurer;  la  faim  devenait  impérieuse  et  l’es- 
tomac digérait  alors  avec  une  incroyable  facilité. 

rsous  verrons  dans  la  suite  de  quel  succès  nos 
expériences  furent  couionnées.  Qu’il  nous  sullise 
pour  le  moment  de  dire  (pi’après  (juehiues  jours 
d’essais,  tous  les  malades,  riches  et  pauvres,  forts 
ou  faibles,  voulaient  à l’envi  se  baigner  à la  source 
et  (|ue  [)Our  prévenir  des  abus,  nous  fûmes  obligés 
de  limiter  le  nombre  et  la  durée  des  bains. 

.l’ai  fait  aussi  trans[)orter  dans  le  pavillon  de  la 
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source  l’appareil  dont  on  s’est  servi  jusqu’à  présent 
pour  (loucher  les  malades.  lit  l’eau  thermale  est 
assez  chaude  pour  être  employée  en  douche  sans 
autre  préparation.  Il  fallait  au  contraire  la  ré- 
chauffer lorsqu’on  l’administrait  sous  cette  forme, 
dans  les  établissements  de  MM.  Ravy  et  Girod.  Il  est 
aisé  de  concevoir  tout  ce  qu’avait  de  désavantageux 
cette  calorification  artificielle.  Toutes  ces  innova- 
tions ont  eu  d’excellens  résultats,  et  bien  des  per- 
sonnes m’ont  assuré  quelles  devaient  leur  guérison 
aux  bains  et  aux  douehes  qu’elles  avaient  pris  à la 
source.  Les  observations  que  nous  publions  ren- 
ferment d’ailleurs  la  preuve  de  ce  que  nous  avançons 
ici,  ainsi  qu’il  est  aisé  de  s’en  convaincre  en  les 
parcourant. 

Les  constructions  provisoires  qui  ont  été  faites  il 
y a quatre  ans,  sont  très-défectueuses,  et  offrent  de 
nombreux  inconvéniens.  Les  plusessentiels  tiennent 
à la  distance  qui  existe  entre  les  bains  ët  les  habi- 
tations des  baigneurs  ; à la  mauvaise  répartition  et 
au  gaspillage  de  l’eau,  dont  les  malades  disposent 
à leur  gré  ; aux  variations  de  température  de  l’eau 
thermale,  et  au  défaut  d’abri  convenable  pour  se 
reposer  avant  et  après  le  bain.  Toutes  ces  imper- 
fections ne  se  présenteront  plus  dans  les  nouveaux 
établissements  que  le  gouvernement  va  créer  ; mais 
il  fallait  en  prendre  note  ici,  puisqu’elles  ont  exercé 
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jusqu’à  présent  une  influence  plus  ou  moins  fâ- 
cheuse sur  la  plupart  des  malades  qui  ont  fait  usage 
des  Eaux  de  Lavey.  Il  est  d’ailleurs  à'présumer  que 
l’on  obtiendra  des  résultats  beaucoup  plus  satis- 
faisans,  lorsque  tout  sera  disposé  de  manière  à sa- 
tisfaire aux  exigences  des  malades,  tant  sous  le  rap- 
port de  l’utilité  que  sous  celui  de  l’agrément. 

On  comprendra  sans  doute  que  si  nos  observa- 
tions médicales  portaient  uniquement  sur  les  ma- 
lades aisés  qui  ont  fréquenté  Lavey,  nous  n’aurions 
souvent  à présenter  que  des  résultats  fort  incer- 
tains ; car  dans  l’appréciation  des  effets  produits 
par  les  Eaux  sur  les  personnes  de  cette  classe  , il 
n’est  pas  toujours  facile  de  faire  la  part  exacte  de 
l’action  du  traitement  employé,  des  écarts  de  ré- 
gime ou  d’autres  circonstances,  souvent  ignorées 
par  le  médecin  qui  les  dirige. 

Dans  le  but  de  rendre  les  observations  plus  faciles 
et  plus  authentiques,  le  Conseil  de  santé  organisa 
une  Infirmerie  de  seize  malades  pauvres  , tout 
près  des  établiscmcns  de  bains.  Cette  Infirmerie 
était  dirigée  par  l’auteur  et  par  M.  le  Docteur 'Vul- 
Ivamoz,  chargé  de  le  seconder.  Un  infirmier  et  une 
infirmière  surveillaient  les  malades  et  leur  don- 
naient les  soins  nécessaires. 

Durant  les  trois  dernières  saisons,  l’Hospice  can- 
tonal a envoyé  cent  et  treize  malades  à ce  petit 
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hôpiial.  Pendant  leur  séjour  à Lavey  cos  malades 
étaient  soumis  à une  siirveillance  ’sévère  et  conti- 
nuelle.'' L’emploi  de  leur  temps,  leur  régime,  le 
nombre  et  la  durée  des  bains,  la  quantité  d’eau  que 
chacun  avait  à boire,  tout  était  réglé  jour  par  jour. 

Il  ne  sera  peut-être  pas  hors  de  propos  de  donner 
à nos  lecteurs  quelques  détails  sur  le  mode  de  vivre 
(pie  nous  avions  établi  dans  cette  infirmerie. 

A l’arrivée  d’un  malade  on  inscrivait  sur  un  jour- 
nal son  nom,  son  âge,  le  lieu  d’où  il  venait,  la  date 
de  sa  réception  ; puis  nous  tracions  l’histoire  de  sa 
maladie.  Après  avoir  constaté  l’état  du  patient , 
nous  prescrivions  le  régime  qu’il  devait  suivre  , le 
traitement  particulier  qu’il  devait  subir,  et  l’emploi 
des  eaux  tant  à l’intérieur  qu’à  l’extérieur. 

A chaque  visite  les  médecins  notaient  très  scru- 
puleusement les  changemens  fâcheux  ou  favorables 
qui  s’étaient  opérés  dans  l’état  du  malade. 

La  plupart  des  malades  prenaient  un  bain  matin 
et  soir.  Au  sortir  de  l’eau  ils  s’habillaient  de  flanelles 
et  allaient  immédiatement  se  mettre  au  lit.  Les 
lits  étaient  chauffés  lorsque  le  tems  était  froid  ou 
humide.  En  y entrant  les  uns  prenaient  une  ration 
de  vin,  d’autres  buvaient  de  la  tisanne  chaude  ; on 
cherchait  ainsi  autant  que  possible  à favoriser  la 
transpirations.  Après  ce  repos  obligé,  nos  malades 
avaient  la  permission  de  se  lever,  de  sortir  et  de 
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S(‘.  promener  an  grand  air  lors(iue  le  temps  était 
favorable. 

Les  sujets  (|ui  transpiraient  aisément  et  avec 
abondance,  frictionnaient  tout  leur  corps  avec  de 
l’huile  camphrée  ou  d’autres  substances  grasses 
aromatisées.  Nous  recommandions  au  contraire  les 
frictions  sèches  et  stimulantes  à ceux  dont  la  peau 
était  aride  et  peu  disposée  à la  sueur.  En  cela  nous 
avons  cherché  à nous  rapprocher  de  la  prati([ue  des 
anciens  trop  négligée  de  nos  jours  ’. 

Nos  malades  se  prêtaient  volontiers  à ce  genre  de 
médication  qui  contribuait  puissamment  i\  leur 
guérison. 

Le  régime  de  la  maison  était  ai)proprié  aux  for- 
ces et  au  genre  de  maladie  des  baigneurs.  Leur 
nourriture  se  composait  essentiellement  de  soiq)e, 
de  lait,  de  viandes  rôties  au  bouillies,  de  légumes 
verts,  de  pain  blanc,  de  riz  et  d’autres  farineux. 

Tous  ceux  auxquels  le  vin  ne  nuisait  pas  en  re- 
cevaient chaque  jour  une  certaine  (piantité.  11  est 

^ « Neque  dubitari  potest,  quiu  laliùs  quidein  el  dilucidüi;, 
« nbi  et  (|uomodo  friclioiie  ulciuluin  (jssel  Asclepiades  prœcc- 
« périt.  Hippocrates  sic  dixit,  frictiouc,  .si  velieincns  sit,  du- 
« rari  corpus,  si  Icni  molliri  ; si  milita  luinui,  si  modica  iin- 
« pleri.  U 

Uiigi  eiiim  et  perlractari  corims  oportet,  aiiial  aiiteiii  lioc 
auxiliuin  valetudo  laiigua  etjaiii  a iirima  impetu  iiiclinala  elc-, 
etc.  (Celsus  de  remcdica,  lilier  11.  .Sect.  XIV.) 
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plus  particulièrement  utile  lorsque  les  malades  sont 
parvenus  à la  hautehaignée;  car  alors,  devant  pas- 
ser cinq  ou  six  heures  par  jour  dans  l’eau  chaude, 
ils  auraient  été  bientôt  épuisés,  s’ils  avaient  été 
privés  de  vin  et  de  bonne  nourriture. 

La  durée  de  la  cure  variait  suivant  la  gravité  de 
la  maladie  et  les  effets  obtenus.  Les  malades  n’é- 
taient renvoyés  que  lorsqu’il  ne  s’opérait  plus  de 
changement  favorable  dans  leur  état.  Quelques-uns 
passèrent  deux  mois  à l’infirmerie,  d’autres  n’y  res- 
tèrent que  quelques  jours. 

CHAPITRE  III. 

;3tctton  &ES  <2a«x  sur  l’cronomtr. 

Après  avoir  exposé  tout  ce  qu’il  est  essentiel  de 
connaître  relativement  aux  propriétés  physiques  et 
chimiques  de  nos  Eaux  minérales,  et  avoir  donné 
quelques  détails  sur  les  établissemens  actuels,  ainsi 
que  sur  les  différens  modes  d’administration  qui  ont 
été  suivis  jusqu’à  ce  jour  dans  l’emploi  de  ces  Eaux, 
nous  devons  nous  occuper  des  résultats  quelles  ont 
produits  chez  les  malades  qui  en  ont  fait  usage. 

Ces  résultats  nous  serviront  à préciser  les  cas  où 
les  eaux  deLavey  sont  efficaces,  et  ceux  où  elles  sont 
au  contraire  nuisibles. 
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L’analogie,  base  de  l’empirisnie,  est  souvent,  en 
médecine,  un  guide  fort  infidèle  ; nous  négligerons 
donc  ce  genre  de  raisonnement.  11  nous  semble  que 
si  l’on  veut  apprécier  à sa  juste  valeur  l’efilcacité 
des  Eaux  de  Lavey  et  concevoir  leur  manière  d’agir, 
pour  déterminer  leurs  indications  et  leurs  contr’in- 
dications,  il  faut  tout  premièrement,  étudier  d’une 
manière  physiologique  et  expérimentale  leur  mode 
d’action  sur  les  divers  organes  et  sur  les  principales 
fonctions.  C’est  donc  de  celte  étude  que  nous  voulons 
nous  occuper  en  premier  lieu;  ainsi  nous  examinerons 
successivement  comment  nos  Eauxminéro-thermales 
agissent  sur  les  organes  digestifs,  sur  ceux  de  la  cir- 
culation, delà  respiration,  etc.  etc.;  puis  nous  énu- 
mérerons toutes  les  maladies  qui  peuvent  être  trai- 
tées plus  ou  moins  avantageusement  par  le  moyen  de 
ces  Eaux.  En  traitant  de  chaque  maladie  en  particu- 
lier nous  reproduirons  les  observations  les  plus  in- 
téressantes et  les  plus  concluantes.  Nous  aurons 
également  soin  d’indiquer  les  cas  où  les  Eaux  ont 
été  nuisibles  et  ceux  où  il  serait  imprudent  de  les 
employer. 
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§.  i.  De  t action  de  lEauprise  en  boisson,  sur 
les  organes  de  la  digestion. 

L’eau  thermale  prise  à la  source,  a une  chaleur 
qui  n’affecte  point  la  bouche  désagréablement,  sa 
saveur  est  légèrement  sulfureuse  et  saline.  Elle 
laisse  au  gosier  un  arrière-goût  terreux  qui  n’a  rien 
de  répugnant.  Parvenue  à l’estomac,  elle  y oc- 
casionne une  sensation  agréable  de  chaleur  qui  ne 
provoque  pas  de  nausées,  et  n’excite  pas  de  vomis- 
semens. 

La  première  impression  communiquée  à la  bouche 
et  au  tube  digestif  est  donc  bien  différente  de  celle 
qui  serait  produite  par  de  l’eau  chauffée  artificieL 
lement.  Il  est  rare  qu’ellepèse,  quelle  occasionne 
des  renvois,  comme  le  font  les  eaux  sulfureuses; 
elle  se  digère  aussitôt  qu’elle  est  arrivée  dans  l’es- 
tomacj  lors  même  que  ce  viscère  est  faible  et  dé- 
licat. Elle  passe  très-facilement,  se  convertit  en 
urines,  qui  sont  elle  mêmes  très-promptement  éva- 
cuées. Nous  ne  craignons  pas  d’avancer,  d’après  le 
témoignage  de  tous  ceux  qui  en  ont  fait  usage, 
quelle  est  rendue  plus  vite  et  en  plus  grande  quan- 
tité par  les  urines,  que  l’eau  ordinaire  : d’où  nous 
concluons  qu’elle  jouit  de  propriétés  diurétiques 
très-remarquables;  on  pourra  les  utiliser  toutes 
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les  fois  qu'il  s’agira  d’activer  la  secrétion  des  urines, 
et  d’en  faciliter  l’évacuation. 

L’augmentation  d’appétit  est  un  des  premiers 
effets  produits  par  l’usage  des  Eaux  de  Lavey.  Cel- 
les-ci réveillent  la  sensation  de  la  faim  chez  les  ma- 
lades, qui  depuis  long-temps  n’éprouvaient  plus  ce 
besoin  naturel.  Elles  facilitent  la  digestion,  pour- 
vu, du  moins,  qu’il  n’existe  pas  dans  l’estomac  un 
principe  d’inflammation  trop  prononcé,  qui  loin  de 
se  calmer  par  leur  emploi,  s’aggrave  au  contraire 
et  devient  plus  aigu.  Cependant  la  légère  excita- 
tation  qu’elles  produisent,  n’est  pas  toujours  in- 
compatible avec  un  certain  degré  d’irritation.  Ce 
qui  du  reste  est  un  fait  très-général  que  l’on  ne  doit 
jamais  méconnaître  dans  le  traitement  des  maladies 
chroniques. 

L’influence  que  l’Eau  de  Lavey  peut  exercer 
sur  le  foie  et  la  rate  m’a  paru  incontestable,  quoique 
moins  prononcée  que  celle  quelle  a sur  l’estomac. 
Par  l’usage  de  cette  eau  labile  est  élaborée  en  plus 
grande  quantité,  elle  circule  avec  plus  de  rapidité 
dans  les  conduits  hépatiques  et  stimule  à son  tour 
davantage  l’estomac  et  les  intestins. 

Nous  voyons  en  un  mot  que  sous  l’influence  des 
Eaux  de  Lavey,  la  vie  de  tous  les  organes  digestifs 
est  augmentée  et  quelle  se  manifeste  par  une  plus 
grande  énergie  dans  les  fonctions  de  ces  derniers. 
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Faisons  enfin  connaître  un  fait  asse;t  singulier 
dent  on  nous  a souvent  demandé  l’explication.  Le 
voici  : il  est  des  malades  qui  se  plaignent  de  ce  que 
l’Eau  de  Lavey  les  constipe,  tandis  que  d’autres  au 
contraire  sont  purgés  par  elle,  souvent  même  assez 
fortement  ; il  en  est  aussi  qui  sont  d’abord  évacués 
et  qui  plus  tard  u’en  éprouvent  aucun  effet  sensible 
et  vice~persa. 

Au  premier  abord  cette  différence  d’action  paraît 
inexplicable  ; mais  on  s’en  rend  compte  très-facile- 
ment, en  se  rappelant  que  l’excitabilité  du  canal 
intestinal  varie  beaucoup  suivant  les  individus. 

Nous  savons  d’ailleurs  que  les  sels  neutres  de  ma- 
gnésie, de  potasse  et  de  soude  contenus  dans  les 
Eaux  de  Lavey,  administrés  à une  certaine  dose, 
purgent  un  homme  en  état  de  santé,  par  ce  que  ses 
substances  stimulent  alors  fortement  les  intestins. 
Nous  savons  aussi  que  prises  en  petite  quantité,  ces 
mêmes  substances  ont  un  effet  opposé^  par  ce  qu’a- 
lors  elles  ne  font  qu’augmenter  le  ton  du  canal 
digestif,  sans  y provoquer  de  contraction.  L’ irri- 
tabilité des  organes  étant  sujette  à varier,  ce  qui 
pour  l’im  est  une  dose  purgative,  n’est  pour  l’autre 
qu’un  digestif.  On  peut  démontrer  enfin  jusqu’à 
l’évidence  la  vérité  de  cettQ  opinion  : en  effet 
ajoutez  à la  (juantité  d’eau  qui  la  veille  vousa  cons- 
tipé, une  dose  de  sel  d’Angleterre  insuflisanle  à elle 
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seule  pour  vous  évacuer,  vous  obtiendrez  néanmoins 
une  véritable  purgation.  C’est  ce  que  nous  avons 
l'réquennnent  expérimenté  sur  les  buveurs  d’Eau 
thermale,  qui  se  plaignaient  d’être  incommodés  par 
la  constipation. 


§ 2.  Action  de  l’Eau  prise  en  boisson , sur  le 
sang,  la  lymphe  et  la  circulation  de  ces  li- 
quides. 


Nous  venons  de  voir  que  l’Eau  de  Lavey  agit  d’une 
manière  très-avantageuse  sur  la  digestisn,  d’où  l’on 
peut  déjà  prévoir  que  si,  pendant  son  usage,  les 
alimens  sont  mieux  élaborés  dans  l’estomac  et  les 
intestins,  les  produits  de  la  digestion  qui  servent  à 
former  le  sang  devront  être  de  meilleure  qualité  et 
le  sang  lui-même  plus  pur  et  plus  vivifiant.  On  peut 
en  conclure  que  la  nutrition  gagnera  par  cela  seul 
qu’elle  aura  pour  matériaux,  des  sucs  mieux  éla- 
borés et  plus  assimilables.  Mais  indépendamment 
de  cette  influence  indirecte,  notre  Eau  thermale 
en  exerce  une  autre,  dont  il  faut  aussi  tenir 
compte. 

11  est  incontestable  que  la  portion  d’eau  qui  est 
absorbée  et  entraînée  dans  le  cœur,  dans  les  sys- 
tèmes artériel  et  capillaire,  agit  à son  tour  comme 
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excitant,  car  l’action  de  cette  eau  sur  les  organes  et 
partout  identique,  et  comme  elle  excite  le  ton  de 
l’estoma-c,  de  même  aussi  elle  stimule  légèrement  le 
cœur  et  les  vaisseaux  sanguins.  Cette  action  est  si 
évidente  quelle  se  manifeste  aubout  de  peu  de  joui-s, 
chez  la  plupart  des  malades,  par  un  mouvement 
lébrile,  plus  ou  moins  marqué.  Quand  cet  état  de 
fièvre  doit  avoir  lieu^  il  se  décèle  par  certain» 
symptômes  non  équivoques.  Ainsi  le  malade  se 
plaint  d’un  mal  aise  général,  ses  digestions  se  dé- 
rangent, il  a de  l’échaufTement,  de  l’insomnie,  son 
pouls  s’accélère,  devient  plus  vif  et  plus  plein,  la 
peau  est  plus  chaude  ; le  patient  éprouve  une  dé- 
mangeaison fort  souvent  incommode,  enfin  il  est  al- 
téré, ses  urines  deviennentplus  chargées  et  finissent 
par  déposer  un  sédiment  semblable  à celui  que  l’on 
observe  dans  la  terminaison  d’une  affection  aigue. 
C’est  à ces  différens  symptômes  que  l’on  a donné 
le  nom  àe  fiet^re  des  bains.  Pendant  cette  crise 
on  voit  se  raviver  les  plaies,  les  vieux  ulcères, 
les  éruptions  chroniques.  C’est  également  sous  son 
influence  que  la  poussée  s’opère  sur  toute  la  sur- 
face du  corps,  ou  sur  une  région  plus  ou  moins  cir- 
conscrite. L’éruption  cutanée  qu’on  désigne  sous  le 
nom  de  poussée , et  qui  constitue  une  véritable 
crise,  se  présente  d’abord  sous  forme  dérylhème  ou 
de  rougeurs  légères;  bientôt  elle  est  surmontée 
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j>ar  lie  petites  vésicules  miliaires  ou  par  des  boutons 
prestpie  imperceptibles.  Les  boutons  se  flétrissent  et 
se  sèclieiit  au  bout  de  quebpies  jours,  l’épiderme  qui 
a été  légèrement  soulevé,  se  détache  par  petites 
écailles  furfuracées.  La  fièvre  tombe,  et  alors  il  est 
rare  qu’il  ne  s’opère  pas  un  changement  quelconque 
dans  l’état  du  malade.  La  durée  de  la  poussée  varie 
lieaucoup  suivant  les  individus  ; il  en  est  chez  les- 
cpiels  elle  disparaît  au  bout  de  vingt-quatre  heures; 
chez  d’autres,  au  contraire,  elle  reste  une  ou  deux 
semaines  à parcourir  ses  dilTérentes  périodes.  Nous 
pouvons  en  dire  autant  de  son  intensité,  de  son  éten- 
due et  des  apparences  diverses  sous  lesquelles  elle 
se  montre.  Cette  éruption  paraît  quelque  fois  à 
plusieurs  reprises  sur  le  même  malade.  11  en  est 
qui  ne  la  présentent  jamais,  lors  môme  qu’ils  pro- 
longent leur  cure  pendant  plusieurs  semaines,  dans 
l’espoir  de  se  la  procurer.  Je  l’ai  vue  survenir  chez 
des  personnes  qui  n’avaient  pris  qu’un  ou  deux 
bains;  tout  comme  il  en  est  qui  ne  l’ont  eue  qu’à  la 
lin  de  la  cure  ou  après  leur  départ  des  bains.  Enfin 
plusieurs  ont  eu  la  lièvre  des  bains  sans  pour  cela 
avoir  de  poussée.  Il  est  d’observation  que  les  ma- 
lades qui  viennent  à pousser  obtiennent  un  soula- 
gement plus  prompt  et  plus  prononcé  que  ceux  qui 
ne  poussent  que  peu  ou  pas  du  tout.  Il  est  très- 
essentiel  de  se  rendre  raison  des  effets  que  cette 
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maladie  artificielle  produit  généralement  dans  les 
affections  chroniques.  Nous  allons  consacrer  quel- 
ques lignes  à éclairer,  si  possible,  ce  point  de  doc- 
trine médicale. 

Nous  venons  de  voir  que  l’exanthème  qui  se 
manifeste  à la  peau,  lorsqu’on  a fait  un  usage  in- 
terne ou  externe  des  Eaux  thermales,  est  précédé 
et  accompagné  de  symptômes  fébriles  plus  ou 
moins  intenses. 

L’ébranlement  général  communiqué  à l’ensemble 
de  l’économie  par  l’état  fébrile,  se  fait  aussi  sentir 
dans  la  partie  souffrante,  il  change  le  mode  des 
propriétés  vitales  de  l’organe  malade  et  modifie  la 
composition  matérielle  de  ses  élémens.  Des  sucs, 
qui  auparavant  embarrassaient  le  jeu  des  parties, 
rentrent  dans  le  torrent  de  la  circulation  et  vont 
se  déposer  à la  peau  chargée  de  les  éliminer. 

La  poussée  peut  donc  amener  la  guérison  des 
maladies  chroniques,  tantôt  en  changeant  le  mode 
des  propriétés  vitales,  tantôt  en  procurant  une 
forte  dérivation  à la  périphérie,  ou  bien  enfin  en 
agissant  comme  dépuratif. 

Il  n’est  pas  nécessaire  d’avoir  acquis  une  longue 
expérience  dans  ce  genre  de  maladies,  pour  être 
convaincu  qu’un  moyen  thérapeuiique  qui  a l’avan- 
tage de  provoquer  une  réaction  générale  dans  l’é- 
conomie, doit  produire  souvent  une  guérison  que 


51 


la  plupart  de  nos  agens  curatifs  ne  sauraient  effec- 
tuer. 

On  serait  dans  l’erreur  cependant,  si  l’on  se  per- 
suadait que  la  crise  dont  nous  venons  de  parler  a 
constamment  lieu  au  profit  du  malade.  11  est  facile 
de  concevoir  qu’il  est  des  cas  où  ce  sera  bien  plutôt 
à ses  dépens  qu’elle  s’opérera.  Car  s’il  existe  une 
altération  organique  déjà  tellement  avancée  qu’il 
ne  soit  plus  possible  de  détourner  l’irritation  ou  le 
principe  morbifique,  il  est  clair  qu’une  réaction  ne 
fera  que  de  donner  de  nouvelles  forces  à ces  der- 
niers. On  se  tromperait  également  si  l’on  se  fi- 
gurait que  les  Eaux  n’amènent  la  guérison  qu’en 
opérant  une  diversion  sur  la  peau  et  quelles  n’ont 
pas  d’autre  voie  pour  produire  cet  heureux  résul- 
tat, puisque  nous  voyons  journellement  des  ma- 
lades qui  n’éprouvent  aucun  symptôme  fébrile 
marqué  durant  toute  leur  cure,  et  qui  cependant 
n’en  guérissent  pas  moins. 

Si  l’activité  du  système  artériel  est  augmentée 
par  l’Eau  (jui  est  entrée  dans  la  circulation,  le  sys- 
tème veineux  ne  reste  pas  passif  dans  ce  mouve- 
ment. 

L’observation  démontre  que  les  vaisseaux  du 
bas -ventre  en  particulier,  subissent  la  même  in- 
fluence , qui  devient  bien  plus  marquée  encore 
(juand  on  la  seconde  au  moyen  de  la  douche.  Ce 
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que  nous  venons  de  dire  de  l’action  des  Eaux  sur  le 
système  veineux,  peut  s’appliquer  également  aux 
vaisseaux  lymphathiques.  Nous  verrons  ailleurs  que 
nos  thermes  peuvent  servir  comme  un  moyen  auxi- 
liaire dans  le  traitement  des. maladies  qui  dépen- 
dent de  la  stagnation  du  sang  dans  les  veines,  ou 
d’un  vice  dans  les  humeurs  lymphatiques. 


§.  3.  Action  des  Eaux  sur  la  respiration  et  sur 
les  organes  qui  V^ectuent. 


Nous  avons  vu  précédemment  que  l’usage  des 
Eaux  avait  une  influence  bien  prononcée  sur  le 
sang,  le  cœur  et  les  vaisseaux  sanguins.  Une  fois 
cette  influence  reconnue  on  devra  admettre  que 
l’Eau  de  Lavey  doit  agir  de  'la  même  manière 
sur  les  organes  de  la  respiration.  D’ailleurs  ceux-ci 
puisent  aussi  dans  le  sang  le  principe  de  leur  nu- 
trition. Voilà  ce  que  la  théorie  indique.  Les  faits 
que  nous  citerons  ailleurs  viendront  à l’appui  de  ce 
raisonnemment,  ils  prouveront  que  l’action  tonique 
des  Eaux  s’exerce  aussi  sur  les  viscères  de  la  poi- 
trine. Aussi  augmentent-t-elles  l’exhalation  pulmo- 
naire et  favorisent-t-clles  l’expectoration. 

Nous  ne  croyons  cependant  pas  avoir  tout  dit  en 
aflirmant  que  notre  source  thermale  donne  du  ton 
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aux  poumons,  quelle  les  stimule  plus  ou  moins 
fortement. 

L’analyse  chimique  avait  fait  supposer  que  les 
gaz  et  particulièrement  l’azote  qu’elle  contient  en  si 
grande  quantité,  devraient  produire  des  effets  tout 
particuliers  sur  la  respiration:  l’expérience  n’a  pas 
tardé  à réaliser  les  espérances  que  l’on  avait  con- 
çues, et  nous  sommes  portés  à croire,  d’après  un 
bon  nombre  d’observations,  qu’indépendamment 
de  ses  propriétés  toniques,  l’Eau  de  Lavey  agit 
d’une  manière  spécifique  sur  l’appareil  respira- 
toire. 


§.  4.  Action  des  Eaux  sur  la  peau. 

Nous  devons  étudier  en  premier  lieu  les  effets 
qu’elles  produisent  immédiatement  sur  la  peau , 
lorsqu’elles  sont  prises  en  boisson,  ensuite  nous 
aurons  à faire  connaître  comment  elles  affectent  les 
tégumens  et  de  quelle  manière  elles  agissent  sur  la 
transpiration  quand  on  en  use  à l’extérieur. 

L’Eau  prise  en  boisson  , accélère  par  sa  cha- 
leur la  circulation  des  liquides  ; elle  produit 
un  mouvement  du  centre  à la  circonférence,  qui 
excite  les  vaisseaux  capillaires,  augmente  la  calo- 
rification, ouvre  les  pores  et  provoque  la  transpira- 
tion insensible. 
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Nous  avons  vu  précédemment  que  si  cette  action 
est  entretenue  pendant  quelques  jours , elle  ne 
tarde  pas  à produire  à la  peau  une  éruption  que 
nous  avons  désignée  sous  le  nom  de  Poussée.  Nous 
ne  reviendrons  pas  sur  ce  phénomène,  puisque  nous 
en  avons  parlé  à l’occasion  de  la  fièvre  des  bains , 
dont  elle  peut  être  considérée  comme  la  crise  et  le 
dénouement. 

Les  bains  d’eau  douce  lavent  et  nettoient  la  sur- 
face du  corps,  ils  rendent  la  peau  plus  souple  et 
calment  l’irritation  qui  peut  y être  fixée.  Ceux  que 
l’on  prend  à Lavey  sont  plus  onctueux,  plus  déter- 
sifs et  semblent  se  rapprocher  des  bains  savonneux, 
par  l’impression  qu’ils  produisent  à la  peau. 

La  plupart  des  malades  éprouvent  en  v entrant 
un  sentiment  tout  particulier  de  lien-êti'e  et  de  dé- 
lassement. Ils  s’accommodent  en  général  très-bien 
de  la  chaleur  naturelle  de  l’Eau,  qui  est  à peu  près 
égale  à celle  du  sang.  Quelques-uns  cependant,  et 
ce  sont  ceux  qui  ont  un  tempérament  sanguin  et  ir- 
ritable, ne  peuvent  pas  supporter  le  bain  lorsqu’il 
a plus  de  25°  ou  27°  R,  Ils  le  font  tempérer  en  y 
ajoutant  quelques  mesures  d’eau  froide. 

D’autres  au  contraire,  demandent  plus  de  cha- 
leur; ce  sont  en  général  des  vieillards,  des  rhuma- 
tisans  ou  des  personnes  frileuses  et  faibles,  dont  la 
fibre  est  lâche,  la  peau  sèche  et  peu  sensible.  Ceux- 
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ci  veulent  une  chaleur  de  30*’  à 35°,  et  ils  se  la  pro- 
curent eu  versant  de  l’eau  bouillante  dans  leur 
baignoire. 

Ap  rès  le  bain  on  se  sent  plus  dispos;  la  transpi- 
ration s’établit  peii-à-peu  et  devient  générale , 
pourvu  cpie  l’on  favorise  son  développement  en  se 
couvrant  chaudement  et  en  se  mettant  au  lit. 
L’exhalation  qui  se  fait  à la  peau  entraîne  avec  elle 
les  sucs  impurs  et  les  humeurs  viciées  et  débarrasse 
ainsi  l’économie  de  certains  i3rincipes  morbifiques, 
cause  première  d’une  infinité  de  maladies. 

Rappelons  aussi  que  si  l’eau  d’un  bain  agit  di- 
rectement sur  la  peau,  elle  influence  également 
tout  l’ensemble  de  l’économie.  Eu  eflet,  la  peau  est 
douée  de  la  faculté  d’absorber  les  liquides  et  les 
gaz  avec  lesquels  elle  se  trouve  en  contact.  Ceux-ci 
vont  se  mêler  au  sang,  qu’ils  modifient  de  la  meme 
façon  que  l’eau  qui  a été  avalée  et  digérée  ensuite 
dans  l’estomac.  Il  est  facile  de  concevoir  que  ce 
genre  d’action  n’est  pas  indifférent,  puisque  dans 
l’espace  d’une  heure  le  corps  peut  absorber  de  deux 
à trois  livres  d’eau. 

Nous  devons  noter  encore  (pie  le  bain  chaud  fait 
affluer  à la  peau  une  (juantité  [dus  ou  moins  consi- 
dérable de  sang  et  de  li([uides.  Ce  genre  d’action 
devra  être  particulièrement  avantageux,  lorsqu’il 
s’agira  d’opérer  une  déplétion  dans  des  viscères 


engorgés.  Les  pédiliives , que  nous  administrons 
dans  le  but  défaire  cesser  une  congestion  sanguine 
à la  tête,  à la  poitrine  ou  sur  tout  autre  organe, 
peuvent  nous  en  donner  une  idée  assez  juste. 
Cette  dérivation  est  à la  fois  vitale  et  mécanique; 
elle  peut  encore  se  comparer  à celle  qu’effectuent 
les  ventouses  sèches.  Il  est  hors  de  doute  que  si  cette 
action  dérivative  est  fréquemment  répétée , elle 
finira  par  rétablir  l’équilibre  dans  la  circulation. 

Enfin  il  est  essentiel  de  remarquer  que  les  prin- 
cipes minéralisateurs,  les  gaz  et  le  calorique,  des 
eaux  thermales  augmentent  et  modifient  singuliè- 
rement l’action  que  les  bains  chauds  exercent  sur 
l’économie  animale.  L’impression  toute  particulière 
que  l’on  éprouve  dans  nos  bains  suffirait  seule  pour 
le  démontrer,  si  les  effets  thérapeutiques  qu’ils 
produisent  n’étaient  pas  là  pour  le  prouver  jusqu’à 
l’évidence. 

§.5.  Action  des  Eaux  sur  les  organes  de  la 
génération. 


De  nombreuses  observations  nous  ont  con- 
vaincu que  l’Eau  de  Lavey  prise  en  bains  et  en 
boisson,  stimule  et  fortifie  les  organes  de  la  géné- 
ration, chez  la  femme  du  moins.  C'est  ce  que  nous 
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nul'oils  occasion  de  prouver  quand  nous  cnuinére- 
rons  les  allections  chronique  du  vagin,  de  la  ma- 
trice et  des  ovaires  guéries  à Lavey,  quoique  réta- 
blissement qui  a existé  jusqu’à  ce  joui-,  ne  posséda  i 
aucun  appareil  propre  à administrer  des  douches 
ascendantes.  Un  appareil  de  ce  genre  permet  d’in- 
jecter l’Eau  minérale  dans  les  parties  malades,  de 
les  laver  et  de  les  stimuler  directement. 

11  est  à regretter  que  jusqu’à  présent  on  n’ait 
pas  encore  pu  employer  notre  Eau  sous  cette  forme 
particulière,  car  on  en  retire  ailleurs  de  très-grands 
avantages. 

Quoiqu’il  en  soit  nous  avons  fréquemment  ob- 
servé que,  pendant  une  cure  de  bains,  les  épo- 
<[ues  mensuelles  paraissaient  plutôt  ou  duraient 
plus  long- temps,  (jue  cette  excrétion  naturelle 
était  plus  forte,  plus  abondante  qu’à  l’ordinaire  et 
accompagnée  de  moins  de  malaise  et  de  douleur. 
Enfin  ne  serait-il  pas  permis  de  supposer  que  nos 
Eaux  pourraient  rendre  fécondes  des  femmes  jus- 
([u’alors  stériles,  lorsque  leur  infécondité  dépen- 
<lrait  de  maladies  des  organes  génitaux  dont  la  giu'- 
rison  peut  être  obtenue  par  une  cure  de  bains? 


6.  Action  de  l Eau  sur  le  système  nerveux. 


Après  avoir  constaté  ses  effets  sur  la  digestion, 
la  circulation,  la  respiration,  etc.  On  a fait  en  quel- 
que sorte  l’histoive  des  modifications  quelle  fait 
éprouver  au  système  nerveux  qui  préside  à la  vie 
organique  et  végétative. 

Il  nous  resterait  à dire  comment  elles  agissent 
sur  le  cerveau,  la  moëlle  épinière  et  en  général  sur 
le  système  nerveux  qui  pourvoit  aux  fonctions  de  la 
vie  animale. 

Un  bon  nombre  d’observations,  que  nous  avons 
faites  sur  divers  cas  de  paralysie,  d’atonie  muscu- 
laire et  de  faiblesse  nerveuse,  guéries  par  l’emploi  de 
nos  Eaux,  tendent  à démontrer  que  non  seulement 
elles  excitent  et  stimulent  le  système  cérébral  et 
médulaire,  mais  encore  qu’elles  en  augmentent  la 
vitalité,  et  qu’elles  se  comportent  à son  égard 
comme  un  véritable  tonique. 

Nous  sommes  d’ailleurs  portés  à croire  que  le 
calorique  des  eaux  thermales,  se  rapproche  par  sa 
nature,  de  celui  du  corps  humain,  et  nous  pensons 
qu’il  s’y  incorpore  plus  aisément  que  celui  qui  est 
le  résultat  de  la  combustion. 

Nous  savons  en  outre  que  les  substances  ani- 
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males  diHerent  essenticllemenl  des  végélaux  par  la 
composition  de  leurs  élémens  chimiques  : Les  pre- 
mières contiennent  du  gaz  azote  qui  ne  se  ren- 
contre pas  dans  les  secondes.  Plus  une  substance 
est  aniinalisée,  plus  aussi  l’azote  y prédomine. 
iN’esl-il  don  J pas  permis  de  croire  que  ce  gaz  si 
abondant  dans  les  Eaux  de  Lavey,  doit  jouer  un 
grand  rôle  dans  leurs  vertus  médicales? 
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DEUXIEME  PARTIE. 


Juscju’à  présent  nous  avons  cherché  à apprécier 
l’influence  exercée  par  les  Eaux  de  Lavey  sur  les 
diverses  fonctions  de  l’économie  animale.  Il  nous 
reste  actuellement  à prouver , par  des  faits , la 
vérité  de  l’opinion  que  nous  avons  émise,  et  à 
déterminer  d’une  maniéré  pratique  les  propriétés 
médicales  de  ces  Eaux.  Nous  nous  appuierons  es- 
sentiellement sur  les  observations  nombreuses  que 
nous  avons  rassemblées  et  nous  ne  recourrons  que 
très -rarement  au  raisonnement,  pour  suppléer  à 
l’expérience. 

Tout  en  suivant  dans  l’exposition  des  faits,  la 
méthode  physiologique,  nous  intervertirons  un  peu 
l’ordre  que  nous  avons  adopté  dans  notre  première 
partie.  Nous  placerons  en  tète  les  observations  re- 
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laiives  aux  maladies  des  liquides  et  de  la  circula- 
tion, et  nous  présenterons  ensuite,  celles  qui  con- 
cernent les  organes  digestifs.  Kous  avons  été  con- 
duits à faire  ce  changement,  parce  que  les  géné- 
ralités que  nous  établirons  dans  ce  premier  chapitre 
seront  applicables  aux  autres  classes  de  maladies 
qui  nous  occuperont  ensuite.  Ainsi  nous  éviterons 
des  répétitions  inutiles. 

CHAPITRE  PREMIER. 

(îffft0Î)£5  (îttux  îians  les  malabits  buts  ûunr 
oltcraftoiT  bu  sang  et  be  la  lgmpl]e,  ou  à 
un  trouble  bans  la  eireulation  be  ees  li- 
q U t b e s . 

a)  Dans  les  maladies  inflammatoires  en  géné- 
ral et  dans  les  fievres. 

L’action  excitante  des  eaux  hydro- sulfureuses 
est  nuisible  dans  toutes  les  affections  où  la  vitalité 
du  sang  est  trop  grande.  Par  conséquent,  tous  les 
individus  atteints  de  maladies  aigues,  de  phlegma- 
sies  récentes,  de  fièvres  continues  ou  intermittentes, 
ne  pourront  point  en  faire  usage,  sous  quelque 
forme  que  ce  soit.  Ce  principe  est  si  généralement 
reconnu,  (|ue  nous  n’avons  observé  que  très-peu  de 
maladies  inllammaloires  parmi  nos  baigneurs. 
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PREMIÈRE  OBSERVATION. 


IS'oiis  avons  soigné  cette  année  un  homme  âgé 
d’environ  quarante  ans,  atteint  de  sciatique  chro- 
nique. Peu  de  temps  avant  l’invasion  de  cette  ma- 
ladie, il  avait  contracté  une  fièvre  intermittente 
tierce  en  travaillant  dans  les  marais  du  Yallais. 
Cette  fièvre  avait  à peu  près  complètement  cédé 
à l’emploi  du  sulfate  de  quinine  , et  le  malade 
ne  ressentait  plus  que  de  loin  en  loin  quelques 
légers  frissons,  lorsqu’il  fut  pris  de  la  sciatique. 
Les  moyens  ordinaires  n’ayant  pu  le  délivrer  com- 
plètement de  cette  dernière  maladie,  il  se  déter- 
mina à venir  à Lavey.  Après  G bains  la  fièvre  tierce 
reparut,  quoique  l’affection  rhumatismale  se  fût 
déjà  beaucoup  amendée.  Je  lui  ordonnai  de  sus- 
pendre sa  cure  ; il  fut  émétisé  et  purgé,  puis  il  prit 
pendant  quelques  jours  de  petites  doses  de  sulfate 
de  (juinine  qui  firent  cesser  tous  les  symptômes  de 
fièvre  intermittente. 

11  continua  et  acheva  sa  cure  sans  nouvel  acci- 
dent et  dès  lors  la  maladie  périodique  n’a  plus  re- 
paru. 

b)  Tous  les  malades  sujets  aux  congestions  san- 
guines actives  sur  <[ueh[u’organe  ipie  ce  puisse  être, 


ne  devront  recourir  à nos  Eaux  qu’avec  une  ex- 
trême circonspection.  Ils  en  feront  précéder  l'em- 
ploi par  des  saignées  locales  ou  générales  et  par 
de  légers  apéritifs.  Ils  reviendront  de  temps  en 
temps  à ces  moyens  pendant  et  après  la  cure,  si 
cela  est  nécessaire.  Ils  devront  renoncer  au  bain, 
s’il  affecte  le  cerveau  par  sa  chaleur,  ou  le  faire 
tempérer  de  manière  à ce  qu’il  ne  porte  plus  le 
sang  à la  tête.  Dans  le  but  de  prévenir  la  conges- 
tion sanguine  qui  pourrait  avoir  lieu  vers  l’encé- 
phale, ils  feront  bien  d’appliquer  sur  la  tête  des 
linges  imbibés  d’eau  froide. 

Enfin  ces  personnes  là  éviteront  la  constipation 
en  ajoutant  à leur  boisson  quelque  sel  purgatif. 
Nous  avons  observé  que  les  Eanx  produisent  un 
mouvement  (molimen)  hémorhoïdaire,  chez  les  per- 
sonnes sujettes  aux  hémorrhoïdes,  et  que  dans 
quelques  cas  seulement,  ce  mouvement  était  suivi 
d’une  évacuation  sanguine  plus  ou  moins  abon- 
dante. 

Lors  donc  que  chez  un  malade  il  s’agit  de  rap- 
peler un  flux  hémorrhoïdal,  on  pourra  employer 
nos  Eaux  avec  avantage  ; mais  pour  obtenir  un  ré- 
sultat plus  certain,  on  fera  bien,  dans  quelques  cas, 
de  seconder  leur  action  par  des  étuves,  par  des 
bains  locaux,  par  des  applications  de  sangsues  à 
l’anus  ou  ))icn  encore  par  quelques  médicaments 
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acliniiiisirés  à l’intérieur,  tels  que  les  aloëtiques, 
la  fleur  de  souffre  unie  à la  crème  de  tartre,  etc. 

Comme  nous  le  verrons  plus  tard,  les  Eaux  mi- 
nérales de  Lavey  ne  sont  pas  contr’indiquées  dans 
la  paralysie  suite  d’apopléxie  cérébrale,  pourvu 
néanmoins  qu’on  en  fasse  usage  avec  les  précau- 
tions que  nous  venons  d’indiquer. 

c)  Nous  n’avons  observé  jusqu’ici  aucun  cas 
d hémorragie  active  parmi  les  malades  qui  ont  été 
confiés  à nos  soins.  Nous  pensons  d’ailleurs  que  les 
Eaux  ne  pourraient  pas  convenir  dans  l’hémoptysie, 
l’hémathémèse,  etc. 

Nous  sommes  au  contraire  enclins  à croire,  d’a- 
près un  petit  nombre  d’observations,  qu’on  pourrait 
y recourir  avec  avantage  lorsque  l’hémorragie  aurait 
un  caractère  passif,  et  quelle  dépendrait  d’atonie 
ou  d’une  gêne  dans  la  circulation  du  sang.  Par  con- 
séquent nous  supposons  qu’elles  ne  seraient  pas 
contr’indiquées  dans  un  mœléna  provenant  d’en- 
gorgement de  la  rate,*  ou  d’un  infarctus  des  vais- 
seaux stomachiques.  Voici  d’ailleurs  un  exemple 
qui  servira  à confirmer  notre  opinion. 


DEUXIEME  OBSERVATION. 


Une  demoiselle  âgée  d’environ  quarante-cinq 
ans,  vouée  à l’état  d’institutrice,  mena  pendant 
quinze  années,  une  vie  fort  sédentaire.  Pendant  le 
séjour  quelle  fit  dans  l’étranger,  elle  se  baigna 
fréquemment  dans  la  mer  Baltique  ; ce  fut  à la  suite 
d’une  cure  de  ce  genre  qu’elle  contracta  un  en- 
gorgement de  la  rate.  De  retour  en  Suisse  elle  fut 
prise  de  crampes  d’estomac,  qui  résistèrent  à tous 
les  remèdes.  Après  avoir  beaucoup  souffert , elle 
vomit  une  masse  de  sang  noir  très-considérable. 
Cette  hémorragie  se  renouvella  ( à ce  que  nous 
croyons)  plusieurs  fois  et  mit  en  danger  les  jours 
de  la  malade.  A la  suite  de  ce  mœléna,  elle  con- 
serva une  grande  faiblesse  d’estomac  et  une  extrême 
irritabilité,  non  seulement  dans  ce  viscère,  mais  en- 
core dans  tout  le  système  nerveux.  Elle  se  plaignait 
d’une  constipation  pénible  et  habituelle.  Son  mé- 
decin l’ayant  envoyée  à Lavey,  elle  fit  usage  des 
Eaux  en  bains  et  en  boisson,  pendant  quatre  se- 
maines. Durant  les  premiers  jours,  la  constipation 
fut  très-fatigante,  l’eau  passait  avec  peine  ; je  fis 
ajouter  une  cuillerée  à café  de  sel  d’Angleterre  au 
premier  verre  d’eau  quelle  prenait  à jeun. 
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L’appélit  devint  bientôt  pins  vil',  l’estomac  com- 
mença à mieux  digérer,  les  selles  sc  régularisèrent 
et  furent  évacuées  avec  plus  de  facilité  ; enfin  la 
malade,  qui,  à son  arrivée,  était  extrêmement 
maigre,  reprit  de  nouvelles  forces  et  de  l’embom- 
point;  elle  n’eut  aucun  vomissement  de  sang  pen- 
dant le  séjour  quelle  fit  dans  nos  contrées. 

Voyez  encore  parmi  les  observations  de  l’hospice 
cantonal,  le  numéro  2o. 

Les  personnes  sujettes  aux  hémorragies  passives 
qui  voudront  employer  nos  Eaux,  devront  en  user 
avec  beaucoup  de  circonspection,  soit  qu’elles  les 
prennent  en  bains  ou  en  douches,  soit  qu’elles  so 
les  administrent  à l’intérieur. 

(1)  Dans  les  anévrismes  (^hypertrophie  et  clila- 
tationj  du  cœur  et  des  gros  vaisseaux. 

TaOlBlÈME  OBSERVATION. 

Une  dame,  âgée  de  quarante  ans,  ayant  dès  sa 
naissance,  une  dilatation  avec  amincissement  des 
parois  du  cœur,  éprouve  de  l’oppression  et  des  pal- 
pitations lorsqu’elle  fait  de  l’exercice.  Elle  est  très- 
fréquemment  alfectée  de  catarrhe  pulmonaire,  qui 
revient  régulièrement  tous  les  hivers.  Cette  femme 
a vu  son  état  s’améliorer  très-sensiblement  après 


48 

avoir  pris  les  Eaux  en  bains  et  en  boisson  pendant 
un  mois.  Le  catarrhe  à disparu  et  les  palpitations 
sont  devenues  moins  fortes  et  moins  fréquentes. 


QUATRIÈME  OBSERVATZOH. 


Un  ancien  ouvrier  des  mines  de  Bex  était  atteint 
d’hydrolhorax , accompagné  d’un  asthme  si  pro- 
noncé, qu’il  ne  marchait  plus  qu’avec  la  plus  grande 
difficulté.  Cet  état  tenait  à une  hypertrophie  du 
cœur  déjà  très-avancée.  Une  cure  de  treize  jours  à 
suffi  pour  faire  disparaître  l’oppression  et  l’hydro- 
pisie  de  poitrine,  et  cet  homme  a pu  alors  gravir  la 
montagne  sans  éprouver  de  suffocation. 

Il  est  d’observation  que  c’est  en  hiver  et  dans  les 
temps  froids  et  humides  que  les  malades  atteints 
d’hypertrophie  du  cœur,  sont  les  plus  souffrans  ; 
c’est  alors  que  les  poumons  s’engorgent,  que  la 
toux  est  plus  fréquente  et  que  l’oppression  devient 
aussi  plus  pénible.  Si  alors  les  palpitations  sont  plus 
fortes  et  plus  sensibles,  cela  tient  à la  difficulté  que 
le  cœur  éprouve  à faire  circuler  le  sang  dans  la  poi- 
trine. On  conçoit  en  revanche  que  toute  cause  ca- 
pable de  désabstruer  les  viscères  ihorachiques , 
suspendra  l’action  irrégulière  du  cœur  et  des  vais- 
seaux sanguins. 
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De  ces  faits  et  d’autres  encore  que  nous  pour- 
nous  citer,  il  est  sans  doute  permis  de  conclure 
cpie  l’Eau  de  Lavey  pourra  être  recommandée, 
comme  moyen  palliatif,  dans  certaines  affections  du 
cœur,  et  surtout  lorscpie  celles-ci  seront  entrete- 
nues et  augmentées  par  quelque  accident  suscep- 
tible de  guérison. 

Dans  les  cas  d’anévrisme  du  cœur,  on  doit  re- 
commander au  malade  de  boire  nos  Eaux  avec  mo- 
dération, de  les  couper  avec  un  liipiide  adoucissant 
et  de  ne  se  baigner  que  rarement. 

c)  Ilydropisie. 

Les  propriétés  diurétiques  de  nos  Eaux  font  pré- 
sumer quelles  peuvent  être  employées  utilement 
dans  certains  cas  d’hydropisie,  surtout  dans  le  prin- 
cipe de  la  maladie,  ou  lorsque  l’épanchement  de 
sérosité  n’est  pas  trop  considérable,  et  qu’il  ne  tient 
pas  à une  altération  organique  de  quelque  viscère 
important.  Voici  une  observation  (pd  paraît  très- 
concluante. 


CINQUIÈME  OBSERVATION. 


En  homme  de  7o  ans  avait  depuis  six  mois  une 
Ilydropisie  ascite,  avec  infiltration  des  parties  gé- 
nitales; les  urines  étaient  l'areset  leur  émission  dif- 
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ficile.  Le  vieillard  fit  une  première  cure  de  14  jours, 
il  prit  les  Eaux  en  bains  et  en  boisson,  A son  départ 
la  sécrétion  des  urines  était  rétablie,  Tœdème  <lu 
scrotum  était  dissipé,  le  ventre  avait  repris  son  vo- 
lume ordinaire.  Il  a fait  une  seconde  cure  qui  l’a 
complètement  rétabli. 

f)  Cachexies . 

Scrophules:  Les  bains  de  Lavey  ont  été  fré- 
quentés par  un  si  grand  nombre  d’enfans,  d’ado- 
lescens  et  d’adultes  affectés  de  scrophules,  que 
nous  avons  pu  observer  les  effets  de  nos  Eaux  dans 
toutes  les  formes  que  revet  cette  maladie.  Plu- 
sieurs d’entr’eux  étaient  atteints  depuis  long-temps 
d’ophthalmie  avec  taies , d’obscurcissement  de  la 
cornée,  d’éraillement  ou  bouffissure  des  paupières. 
D’autres  avaient  au  col  des  glandes  hmphatiques 
plus  ou  moins  engorgées,  avec  ou  sans  ulcérations. 
Chez  plusieurs  il  existait  un  ramollissement  des  os, 
une  carie  ou  gonflement  dans  les  articulations. 
Nous  avons  eu  également  à traiter  plusieurs  tu- 
meurs blanches  plus  ou  moins  considérables,  qui 
reconnaissaient  pour  cause  les  scrophules.  Quelques 
cas  de  carreau  {taies  me  s enter  ica)  se  sont  égale- 
ment offerts  à notre  observation.  Nous  aurions  en- 
fin à mentionner  des  éruptions  diverses,  des  plaies, 
des  ulcères  et  d’autres  maladies  externes,  qui  te- 
naient encore  à une  altération  plus  ou  moins  pro- 
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fondes  des  humeurs  lymplialiques , vulgairement 
désignées  sous  le  nom  d écrouelles . 

Nous  avons  avancé  précédemment  que  l’on  pou- 
vait employer  les  Eaux  minéro-lhermalcs  comme 
moyen  auxiliaire  dans  le  traitement  de  plusieurs 
maladies,  et  associer  ces  eaux  à d’antres  médica- 
mens  auxquels  elles  servent  de  véhicule.  C’est  ici 
le  lieu  d’explicpier  notre  pensée. 

Posons  en  principe  qu’il  existe  certains  vices  de 
constitution,  dépendant  d’un  drus,  d’une  alté- 
ration profonde  des  liquides  et  des  parties  solides, 
que  l’on  ne  peut  détruire  qu’en  renouvelant  en 
quelque  sorte  toute  l’économie.  Ce  changement  ne 
peut  être  obtenu  que  très-lentement,  par  les  ef- 
forts combinés  de  l’art  et  de  la  nature. 

Un  grand  nombre  d’observations  nous  ont  prouvé 
<pie  les  Eaux  de  Lavey  ne  possédaient  pas  de  pro- 
priétés dépnratives  assez  marquées  pour  guérir  sans 
autre  secours  les  affections  scrophuleuses,  véné- 
riennes, scorbutiques,  et  en  général  toutes  celles 
que  l’on  fait  consister  dans  une  viciation  du  sang  et 
des  humenrs.  Cependant  nous  en  avons  retiré  de 
très-bons  effets,  dans  ces  maladies,  en  les  employant 
comme  correctif,  adjuvant  ou  véhicule.  Ici  elles 
ont  servi  à faire  digérer  certains  médicamens  que 
les  estomacs  faibles  supportent  difficilement;  d’au- 
tres fois  elles  ont  modifié  tel  effet  délétère,  que  des 


substances  trop  actives  produisent  poui-  l’ordinaire; 
enfin,  dans  quelcpies  cas  elles  ont  rendu  plus  diffu- 
sibles et  plus  pénétrants  d’autres  principes  chi- 
miques que  l’on  désirait  faire  arriver  plus  prompte- 
ment dans  la  masse  du  sang. 

L’expérience  nous  ayant  appris  que  nos  Eaux, 
employées  pour  combattre  les  scrophules,  étaient 
trop  souvent  impuissantes,  nous  eûmes  l’idée  de 
les  associer  à un  traitement  plus  actif.  Xous  ne  sa- 
vions pas  encore  que  cette  pratique  était  suivie  de- 
puis long-temps  dans  plusieurs  bains  très-accrédi- 
tés,  Barèges,  Bonnes,  Aix,  Plombières,  etc.  ; ce  ne 
fut  que  plus  tard  (pie  nous  eûmes  occasion  de  nous 
assurer  qu’elle  avait  été  préconisée  autrefois  par 
l’illustre  Bordeu  et  dans  la  suite  par  d’autres  mé- 
decins habiles.  Nos  premiers  essais  furent  assez 
heureux;  car  nous  vîmes,  par  exemple,  de  jeunes 
enfans  supporter,  pendant  plusieurs  semaines,  du 
calomel  prescrit  à la  dose  d’un  grain  par  jour. 

Sous  l’influence  de  ce  médicament , les  fonc- 
tions digestives  de  ces  petits  malades  s’amélio- 
raient, les  forces  et  l’embompoint  augmentaient, 
tandis  (pie  l’engorgement  des  glandes  lymphatiques 
allait  en  diminuant.  Nous  avons  employé  le  mer- 
cure sous  plusieurs  formes,  tant  à l’intérieur  qu’; 
l’extérieur;  dans  certains  cas  nous  l’avons  combin 
avec  des  préparations  antimoniales.  Nous  avoi: 
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cgaleincnl  iulniiuislré  riode  [)Our  reniplir  les  nicmcs 
indications,  et  nous  pouvonsassiu  ci'  (pic  cette  subs- 
tance perd  i'ort  peu  de  son  activitii  par  sa  combi- 
naison avec  les  Eaux  ipie  l'ournit  notre  source.  Si 
donc  les  Eaux  ne  gmirissent  pas  toujours,  par  elles 
seules,  les  sujets  scropuleux,  elles  contribuent  du 
moins  à amcdiorer  leur  état  et  elles  [ueparent  sou- 
vent un  rétablissement  plus  ou  moins  éloigné.  On 
fera  donc  bien  de  les  prescrire  aux  individus  en- 
tachés d’écrouelles  et  de  leur  recommander  de  ré- 
péter la  cure  pendant  plusieurs  années  consécu- 
tives. Ces  maladesemploiront  les  eaux  à l’intérieui’ 
et  à l’extérieur. 


SIXIEIHE  OBSERVATION. 


En  enrant  âge  de  0 '/î  ans  d’une  l'aible  constitu- 
tion, a présenté  depuis  sa  deuxième  année  un  longue 
suite  de  phénomènes  moibidcs  indiipiant  tous  une 
altération  [uoronde  du  système  et  des  humeurs 
Ivmidiatiqucs.  Sa  maladie  a débuté  par  des  en- 
gorgemens  scrophuleux  (|ui  se  manilestèrent  dans 
les  ai  ticulations  des  [ûeds  et  des  genoux.  Six  se- 
maines après  l’apparition  de  ces  [inmiiers  symp- 
tiunes,  toutes  les  ai  lieulatioiis  des  doigts  Mes  [lou- 
ces  exceptés)  rnrmit  ju  ises  à la  lois.  IMusieurs  alieès 


se  formèrenl  et  s’ouvrirent  successivement.  Quel- 
ques os  se  tuméfièrent  et  finirent  par  se  carier. 
Plus  tard  ce  malheureux  enfant  se  fit  une  fracture 
à la  cuisse  en  tombant  de  sa  hauteur.  Enfin,  pour 
comble  d’infortunes,  les  muscles  de  la  région  pos- 
térieure du  col  s’étant  aussi  engorgés,  les  vertèbres 
cervicales  se  dévièrent  peu-à-peu,  de  telle  sorte 
que  le  men*ton  du  petit  malade  était  fixé  fortement 
sur  la  poitrine. 

Tout  ce  que  la  pharmacie  possède  de  plus  actif, 
en  fait  de  médicamens  dépuratifs,  fut  mis  en  usage 
pour  combattre  les  écrouelles  de  cet  enfant.  Des 
médecins  habiles  conseillèrent  à ses  parens  de  le 
conduire  à Lavey.  Il  eut  beaucoup  de  peine  à sup- 
porter le  transport,  quoiqu’il  s’effectuût  dans  une 
voiture  bien  suspendue,  et  que  sa  mère  le  soutint 
dans  ses  bras  pour  éviter  les  secousses.  Lorsqu’il 
nous  fut  confié,  les  engorgemens  des  genoux  et  des 
pieds  avaient  considérablement  diminué,  mais  l’os 
de  la  première  phalange  du  doigt  médius  de  la 
main  gauche  était  carié.  Il  existait  encore  des  ulcè- 
res fistuleux  sous  chaque  paupière  et  la  tète  était  in- 
clinée comme  nous  venons  de  le  dire.  Le  petit  ma- 
lade n’avait  pas  d’appétit,  dormait  mal  et  pouvait 
à peine  se  soutenir  sur  ses  jambes. 

Après  dix  bains  il  put  déjà  relever  et  mouvoir  la 
tête,  les  douleurs  qu’il  ressentait  au  col  avaient 
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diminué.  Le  vingt -unième  joui'  il  n’en  ressentait 
plus;  au  bout  d’un  mois  les  ulcères  de  la  face 
étaient  cicatrisés.  La  carie  du  doigt  se  guérit  plus 
tard.  Enfin  après  une  cure  de  deux  mois  nous  eûmes 
le  plaisir  de  voir  ce  jeune  enfant,  heureux  de  la 
guérison  qu’il  avait  obtenue  après  tant  d’années  de 
souffrancesj  courir  et  jouer  autour  de  sa  mère,  qui 
exprimait  par  des  larmes  la  reconnaissance  quelle 
a vouée  aux  Eaux  de  Lavey. 

Voyez  encore  l’observation  numéro  9. 

Syphilis. 

Comme  les  eaux  qui  contiennent  du  gaz  hydro- 
gène sulfuré,  celle  de  Lavey  semble  raviver  les  af- 
fections vénériennes  chroniques  ; elle  en  démasque 
les  caractères  spécifiques,  lorsque  ceux-ci  ont  été 
effacés  par  le  temps  ou  un  traitement.  Ces  eaux 
pourront  donc  servir  comme  pierre  de  touche  dans 
plusieurs  cas  douteux  où  les  symptômes  pathogno- 
moni([uessont  tellement  incertains  ipi’ils  se  confon- 
dent avec  d’autres  communs  aux  dartres,  aux  scro- 
phules,  aux  syphilides,  etc.  Administrées  tant  à l’in- 
térieur (pi’à  l’extérieur  elles  secondent  puissamment 
le  traitement  mercuriel  ainsi  ipie  nous  l’avons  dit 
[lins  haut.  Leur  ellicacité,  comme  moyen  auxiliaire, 
peut  être  démontrée  jusipi’à  l’évidence  par  les  cas 


suivans. 


SEPTIEME  OBSERVATION. 


Un  homme  âgé  d’environ  50  ans,  après  avoir 
beaucoup  voyagé,  rapporta  dans  son  pays  le  germe 
d’une  afTection  syphilitupie , qui  ne  se  manifesta 
extérieurement  que  bien  des  années  a^u'ès  son  re- 
tour. H commença  d’abord  par  éprouver  des  dou- 
leurs ostéocopes  qui  le  privèrent  du  sommeil;  plus 
tard  il  survint  des  taches  à la  peau,  puis  une  in- 
(lammation  érysipèlateusa  qui  fut  suivie  d’ulcéra- 
tion. Les  ulcères  avaient  à la  vérité  quelques  ca- 
ractères vénériens  , ils  présentaient  en  particulier 
cette  couleur  rouge-cuivrée  qui  décèle  le  principe 
syphiliticpie  partout  où  il  se  montre.  Cependant 
d’autres  symptômes  non  moins  frappans  pouvaient 
jeter  du  doute  sur  la  nature  du  mal. 

Le  malade  avait  beaucoup  maigri  et  il  s’afTaiblis- 
sait  insensiblement.  Ses  circonstances  de  famille 
m’engagèrent  à l’envoyer  aux  bains,  afin  de  lui  faire 
subir  pendant  sa  cure  un  traitement  antisyphiliti- 
ques. Dans  l’espace  de  six  semaines,  il  prit  dix  grains 
desublimécorrosif  dissout  dans  une  teinture  alcoho- 
lique  qui  contenait  en  outre  de  l’huile  de  sass;isfras 
et  de  la  résine  de  gayac.  Le  patient  avait  à peine 
passé  trois  jours  à Lavey,  lors(|ue  les  douleui's  os- 
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Icocopes  cessèreiil  de  so  lïiire  sentir;  le  soimtieil 
lepanil  ; rinllaniiiialioii  de  la  peau,  (pd  d’ahord  de- 
vint plus  loi  te  et  plus  franclienieut  sy[)liiliti(pic , 
s’apaisa  pcu-à-peu  ; les  j)ustules  vériériciiues  et  la 
poussée,  (pii  s’ctaicnt  manilestées  en  môme  tem|)s, 
se  séchèrent  aussi.  Il  se  lit  plus  tard  une  sorte  de 
desquammation  qui  amena  la  chute  de  ipiehpies  pro- 
tubérances crouteuses  (corona  vcneris)  parsemées 
sur  le  front;  enlin  toutes  les  plaies  étaient  com- 
plètement cicatrisées  le  vingt-unicme  jour  de  la 
cure;  Je  la  prolongeai  encore  [lendant  trois  se- 
maines, afin  d’achever  le  traitement.  La  guérison 
s’étant  conlirmée,  le  malade  est  parti  parfaitement 
rétabli. 


HUITIEME  OBSERVATION. 


Un  homme  âgé  de  60  ans  infecté  plusieurs  fois  [lar 
la  s\  [diilis  , n’avait  jamais  été  complètement  guéri 
(pioiiju’il  eut  subi  [iliis  d’un  traitement  mercuriel 
et  sudoriliipie.  11  ressentait  des  douleurs  ostéo- 
eopes,  surtout  lors  des  changemens  de  tcm|)s;  il  se 
plaignait  d’une  démangeaison  très-incommode  sur 
le  dos  et  sur  la  [loitrine.  L<;t  homme  soiqM.onnanl 
ipi’il  devait  ses  inlirmitc’s  au  virus  syphiliti(|U(!  dont 
il  se  crovait  encore  atteint,  ri'sidiit  cette  année  de 
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s’en  assurer,  et  vint  dans  ce  but  à Lavey  pour  y 
faire  une  saison.  Chargé  de  le  diriger  dans  sa  cure, 
je  lui  ordonnai  de  boire  autant  d’eau  qu’il  en  pou- 
vait supporter  et  de  se  baigner  tous  les  jours  pen- 
dant deux  heures.  Après  quelques  bains  de  petites 
pustules  se  manifestèrent  sur  toutes  les  parties  où 
il  ressentait  de  la  démangeaison  ; dans  plusieurs 
endroits  ces  boutons  étaient  confluens  et  entourés 
de  taches  rouge  - cuivrées.  Ces  taches  finirent  par 
prendre  un  aspect  dartreux.  Quoique  les  douleurs 
ostéocopes  ne  se  fissent  plus  sentir,  et  que  le  teint 
et  l’état  général  du  malade  devinssent  de  jour  en 
jour  plus  satisfaisons,  je  lui  conseillai  cependant 
d’employer  avec  persévérance  une  décoction  très- 
concentrée  de  salsepareille,  tout  en  continuant  la 
cure  de  bains.  A son  départ  il  ne  présentait  plus 
aucun  symptôme  vénérien  et  jouissait  d’une  ex- 
cellente santé. 

Voyez  encore  l’observation  numéro  78. 
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CHAPITRE  II. 

(Ê f t' f t ô b r 6 (Ê a uï  ^ a n 5 1rs  m a l a ^ i c s î»  r s o i - 
g unes  bigcstifs. 

a)  Maladies  de  ï estomac  et  des  intestins. 

Prises  à l’intérieur,  elles  sont  contr’indiquées 
dans  les  gastrites  et  les  entérites  aigues  et  en  géné- 
ral dans  toutes  les  maladies  du  canal  intestinal  où 
la  membrane  muqueuse  est  le  siège  d’uue  irritation 
nn  peu  vive.  Dans  tous  ces  cas  on  devra  s’en  abste- 
nir, ou  du  moins  ne  les  employer  que  sous  la  forme 
de  bains.  En  revanebe  elles  se  montrent  très-elli- 
caces  dans  les  alfections  chroniques  de  l’estomac, 
en  particulier  dans  la  faiblesse  de  cet  organe  et  dans 
les  mauvaises  digestions  provenant  de  sa  débilité. 

Parmi  les  malades  atteints  de  maux  d’estomac, 
que  nous  avons  soignés  à Lavey,  nous  en  avons  vu 
fpd  présentaient  tous  les  signes  de  la  gastrite; 
clironi(iiie  , tels  que  douleurs  légères  à l’épigastre 
augmentant  par  la  pression,  brûlement  dans  cette  ^ 
région,  langue  rouge  à sa  pointe  et  couverte  à sa 
base  d’un  enduit  mu(|ueux,  soif,  inappétence,  cons- 
tipation, etc. 


NEOVIEME  OBSERVATION. 


Une  dame,  qui  oiriait  depuis  plusieurs  mois  les 
symptômes  que  nous  venons  de  déciâre,  \inl  a 
I.avey  après  avoir  épuisé  tous  les  moyens  recora- 
jnandés  en  pareil  cas. 

Outre  une  irritation  très-vive  de  1 estomac,  le 
toucher  faisait  reconnaître  au-dessus  du  nombril  un 
empâtement  singulier  et  une  tumeur  arrondie,  élas- 
titjue  et  mobile  qui  paraissait  appartenir  à 1 épi- 
ploon. Je  conseillai  à la  malade  de  faire  précéder 
sa  cure  par  une  application  de  sangsues  ; maigre 
cette  précaution,  les  eaux,  qui  d’abord  parurent 
passer  assez  bien,  finirent  par  augmenter  1 inûam- 
mation  de  l’estomac  qui  devint  beaucoup  plus  aigue. 


DIXIEME  OBSERVATION. 

Un  homme,  âgé  de  55  ans,  avait  depuis  six  mois 
une  phlegmasie  de  l’estomac  et  du  loic,  qui  avait 
été  traitée  vainement  par  ses  médecins.  Il  vint  dans 
le  mois  d’ Avril  I85'i,  boire  les  Eaux  et  repartit  15 
jours  après  parfaitement  guéri. 


ONZIEME  OBSERVATION. 


l'a  autre  malade  âgé  de  5')  ans,  était  alTccté  de- 
puis trois  ans  et  demi,  d’entérite  ehroniriue  accom- 
pagnée de  constipation  que  l’on  chercha  inutilement 
à dissiper  par  l’emploi  des  purgatil's.  Le  malade 
prit  vingt-un  bains  et  but  journellement  dix  à douze 
veries  d’eau.  Le  soulagement  qu’il  ol)tint  parut 
«l’abord  peu  sensible;  cependant  de  retour  chez  lui, 
son  état  ayant  continué  à s’améliorer  il  finit  par  se 
rétablii-  complètement. 

Faisons  rernanpicr  en  passant,  «pic  dans  les  cas 
sendilablcs  à ceux  «pie  nous  venons  de  décrire,  il 
convient  de  couper  les  Faux  avec  du  lait,  du  petit- 
lait  ou  quehpie  infusion  émolliente. 

Il  est  une  grande  variété  de  maux  d’estomac  que 
l’on  peut  traiter  plus  utilement  encore  par  le 
moyen  des  Eaux  de  Lavey.  Us  appartiennent  à cette 
classe  de  maladies  qu’on  a désignées  sous  le  nom 
«le  dyspepsie,  de  cardialgie  et  de  crampes  d’es- 
tomac. 

Les  symptômes,  qui  les  caractérisent  diffèrent 
beaucoup,  suivant  les  individus.  Les  plus  constans 
sont  le  défaut  d’appétit  ou  un  appétit  capiicieux, 
tant  pour  sa  vivacité  «pie  pour  le  choix  des  alimens. 
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les  digestions  lentes  et  pénibles,  les  llatuosités, 
les  éructations,  l’ardeur  à l’estomac,  les  renvois 
acides,  l’irrégularité  dans  les  selles,  la  pesanteur 
de  tête,  la  tristesse,  la  mélancolie,  etc. 

Il  est  rare  que  l’Eau  ne  soulage  pas  très-promp- 
tement ceux  qui  sont  atteints  de  maladies  sem- 
blables. Elle  les  guérit  le  plus  souvent,  pourvu 
qu’ils  en  usent  avec  modération  et  avec  persévé- 
rance. Nous  pouvons  en  citer  plusieurs  exemples. 


DOnZlÈBlE  OBSERVATION. 

Une  femme  de  notre  connaissance,  a éprouvé, 
dans  sa  jeunesse,  de  violens  chagrins,  qui  ont  al- 
téré sa  santé  et  produit  chez  elle  tous  les  symp- 
tômes que  nous  venons  d’énumérer.  Des  écarts 
continuels  de  régime  et  une  vie  très-sédentaire  ont 
entretenu  ses  maux  d’estomac,  qui  ont  été  accom- 
pagnés pendant  longtemps , de  violentes  migrai- 
nes. Aucun  médicament  n’ayant  pu  guérir  cette  ma- 
lade, ni  diminuer  en  rien  ses  souffrances,  elle  se  dé- 
termina à faire  une  cure  d’Eau  minérale.  Dès  les 
premiers  jours  elle  n’éprouva  plus  de  sensation  pé- 
nible à l’estomac  , pendant  trois  semaines  elle  n’y 
ressentit  aucune  douleur,  bien  que  depuis  nombre 
d’années,  il  ne  s'e  passât  jamais  un  jour  sans  qu’elle 


eût  à en  soiiflVir  plus  ou  moins  fortement.  Cette 
jfuérison,  il  est  vrai,  ne  se  confirma  pas,  et  les  dou- 
leurs reparurent  aussitôt  que  la  malade  cessa  de. 
boire  les  Eaux.  Cependant  son  état  est  devenu  plus 
supportable  qu’il  ne  l’était  autrefois,  quoiqu’elle 
se  livre  encore  aux  memes  écaits  de  régime.  Tout 
porte  à croire  qu’une  cure  plus  longue  eut  amené 
sa  guérison. 


TREIZIEME  OBSERVATION. 


Un  homme  âgé  d’environ  56  ans,  souffre  de  l’es- 
tomac depuis  plusieurs  années.  11  se  plaint  d’un 
poids  habituel  et  d’ardeur  à l’épigastre;  cette  ré- 
gion n’est  cependant  pas  douloureuse  à la  pression. 
Sa  langue  un  peu  rouge  sur  les  bords  et  vers  la 
pointe,  elle  est  recouverte  d’un  léger  enduit  blan- 
châtre. Il  a peu  d’appétit  et  digère  mal.  Il  est  incom- 
modé par  des  vents,  par  des  renvois  acides,  et  par 
une  constipation  presqu’habituelle.  Après  s’être 
soumis  sans  succès  à plusieurs  traitemens,  il  vint, 
d’après  le  conseil  de  son  médecin,  boire  les  Eaux. 

Une  première  cure  soulagea  très-sensiblement 
ce  malade  ; il  en  fit  une  seconde  qui  améliora  en- 
core davantage  son  état,  devenu  actuellement  sup- 
portable. 


ÇÜATORZIÈME  OBSERVATIOIf . 


Un  jeune  homme  âgé  de  24  ans,  présentant  à peu 
près  les  mêmes  symptômes,  était  en  outre  triste  et 
mélancolique;  son  teint  pâle  et  ses  joues  déchar- 
nées indiquaient  une  altération  grave  dans  l’es- 
tomac. 11  avait  usé  de  divers  médicamens,  mais 
tout  aussi  inutilement  que  celui  dont  nous  venons 
de  tracer  l’histoire.  Les  bains  parurent  lui  conve- 
nir ; son  estomac  au  contraire,  ne  toléra  bien  les 
Eaux  que  lorsqu’il  les  coupa  avec  du  lait.  11  se  passa 
bien  des  jours  avant  qu’il  éprouvât  aucun  change- 
ment favorable.  Plusieurs  fois  je  dus  soutenir  son 
courage  abattu  et  l’engager  à persévérer.  Il  fut 
obligé  de  recourir  fréquemment  à l’emploi  des  laxa- 
tifs, pour  remédier  à la  constipation  dont  il  était 
incommodé  ; il  prit  souvent  de  petites  doses  de 
magnésie  calcinée  pour  absorber  les  acides  qui 
troublaient  sa  digestion.  Mais  enfin  , après  un  sé- 
jour de  cinq  semaines  dans  nos  contrées,  les  dou- 
leurs qu’il  ressentait  de  puis  si  long-temps , dis- 
parurent presque  complètement  ; il  prit  un  bon- 
appétit  et  recouvra  ensuite  ses  forces,  ses  couleurs 
naturelles  et  son  embompoint. 


QUINZIERIE  OBSERVATION. 


Une  dame  âgée  de  50  ans,  bien  consliluëe,  ofTrii, 
à la  suite  d’une  fausse  couche,  une  série  de  phéno- 
mènes morbides  des  plus  pénibles.  Outre  un  mal- 
aise nerveux  habituel,  elle  ne  ressentait  plus  le  be- 
soin de  manger.  Sa  digestion  était  lente  et  labo- 
rieuse, elle  n’allait  du  ventre  que  par  le  moyen  de 
lavemens,  elle  avait  une  dysurie  qui  l’obligea  plu- 
sieurs fois  de  se  faire  sonder.  Les  circonstances 
particulières  de  cette  dame  ne  lui  permettant  pas 
de  se  rendre  à Lavey,  elle  se  procura  une  provision 
d’Eau  minérale  qu’elle  fit  renouveler  fréquemment. 
Elle  en  buvait  chaque  jour  cinq  à six  verres.  Cette 
eau  qui  avait  perdu  sa  chaleur  naturelle,  n’en 
exerça  pas  moins  l’influence  la  plus  heureuse  sur 
cette  malade.  Ses  maux  d’estomac  disparurent,  elle 
recouvra  l’appétit,  finit  par  manger  les  alimens  les 
plus  indigestes , sans  s’en  trouver  le  moins  du 
monde  incommodée.  Elle  prétend  qu’elle  éprouvait 
un  besoin  pressant  de  manger  chaque  fois  quelle 
avait  pris  quelques  verres  d’Eau,  rsous  devons  ajou- 
ter qu’elle  n’éprouva  plus  aucune  difliculté  d’ mi- 
ner, (|uc  ses  accidens  nerveux  ont  entièrement  cessé 
Pt  qu’enfin  un  goitre  assez  volumineux  qu’elle  por- 
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tait  depuis  quelques  années,  a dispai  u conqjlèle* 
ment  pendant  celte  cure. 


SEIZICaiE  OBSERVATI  ON. 


Une  jeune  femme,  mère  de  plusieurs  enfans,  vint 
à Lavey  dans  l’état  le  plus  affligeant.  Son  extrême 
maigreur,  sa  pâleur  momentanément  coupée  par  le 
coloris  vif  de  la  fièvre  lente  qui  la  consumait,  sa 
grande  faiblesse,  me  firent  craindre  que  quelque 
désorganisation  intérieure  ne  menaçât  ses  jours. 
Elle  porte  en  effet  d’anciennes  obstructions  au  foie; 
sa  poitrine  faible  et  étroite  décèle  une  disposition 
à la  phtisie,  une  toux  très-fatigante  paraissait  être 
le  sûr  indice  de  cette  fâcheuse  disposition.  Son  es- 
tomac ne  supportait  que  les  alimens  les  plus  légers, 
encore  ne  passaient-ils  qu’avec  beaucoup  de  peine. 
Une  diarrhée  habituelle  aurait  enlevé  promptement 
le  peu  de  vie  qui  lui  restait  encore,  si  l’on  n’avait 
pas  eu  la  facilité  de  modérer  cette  évacuation  en 
lui  administrant  des  lavemens  opiacés.  Je  dois  dire 
encore  que,  pour  comble  de  misère,  les  longues  et 
cruelles  souffrances  que  cette  dame  éprouvait, 
avaient  rendu  son  système  nerveux  très-irritable , 
ce  qui  doublait  che«  elle  la  sensation  de  la  douleur. 
11  me  serait  impossible  d’énumérer  tous  les  remède» 
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qui  furent  employés  soit  pour  combattre  cette  ma- 
ladie, soit  pour  en  calmer  les  souürances.  Ce  que 
je  sais  déplus  positif  c’est  que  les médicamens  ad- 
ministrés à l’intérieur  aggravaient  ses  maux  bien 
loin  de  la  soulager.  Depetits  vésicatoires  appliqués 
sur  la  région  du  foie,  quelques  gouttes  de  lauda- 
num les  rendaient  parfois  plus  supportables.  La 
cure  de  cette  dame  commença  le  6 juillet  et  se 
prolongea  jusqu’au  2 août. 

Avant  de  l’entreprendre  elle  me  prévint  ([u’elle 
avait  déjà  fréquenté  plusieurs  bains.  Elle  avait  été 
à Aix,  à Yverdon  et  ailleurs  encore.  Elle  me  dit 
que  les  Eaux  paraissaient  d’abord  produire  sur  elle 
d’assez  bons  efléts,  mais  qu’ensuite  l’excitation  qui 
en  résultait  ne  faisait  qu’augmenter  l’état  inflam- 
matoire des  organes  malades  et  irriter  son  svstème 
nerveux.  Je  lui  conseillai  de  boire  les  Eaux  avec 
prudence,  de  les  couper  avec  du  lait  de  chèvre,  de 
suspendre  les  bains  dès  que  sa  fièvre  viendrait  à 
redoubler.  Malgré  toutes  ces  précautions  nous  fû- 
mes plusieurs  fois  obligés  d’en  interrompre  l’usage. 
Nous  dûmes  presque  constamment  combattre  l’ir- 
ritation des  voies  digestives  et  faire  cesser  l’insom- 
nie cpii  tourmentaient  la  malade.  Nous  crûmes 
même  un  instant  qu’il  faudrait  renoncer  complète- 
ment à la  cure  et  aux  espérances  qu’elle  avait  fait 
naître.  Mais  enfin  la  malade  s’habitua  peu-à-peu  à 
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l’aciion  excitante  des  Eaux,  Elle  cessa  de  tousser, 
et  un  changement  favoralde  très-sensible  s’opéra 
dans  l’ensemble  des  symptômes  énumérés. 

Nous  pouvons  ajouter  que  dès  lors  nous  avons 
reçu  plusieurs  fois  des  nouvelles  très-satisfaisantes 
de  cette  dame. 


DXX-SEPTiÈniE  OBSERVATION. 


Une  dame  étrangère,  âgée  de  oO  ans,  d’une  cons- 
titution sèche,  bilieuse  et  mélancolique,  éprouvait, 
à la  suite  de  longs  chagrins,  des  maux  d’estomac 
accompagnés  de  symptômes  non  équivoques  d’hys- 
térie et  d’hypocondrie.  ’ Depuis  plusieurs  années  sa 
santé  était  très-altérée  et  ne  paraissait  pas  avoir 
été  sensiblement  améliorée  par  le  long  séjour 
qu’elle  avait  fait  hors  de  son  pays,  La  gastralgie  de 
cette  dame  présentait  les  caractères  suivans  : dou- 
leur à l’épigastre  n’augmentant  point  par  la  pres- 
sion, mais  devenant  plus  aigue  deux  ou  trois  heures 
après  le  repas  : gonflement,  ventuosités,  vomisse- 


’ Chez  cette  dame  se  trouvaient  reproduits  d’une  manière 
frappante,  l’ensemble  des  symptômes  de  la  gastralgie  avec 
leurs  effets  moraux  (spleen),  que  le  docteur  James  Johnson  a 
si  bien  décrits  dans  son  essay  on  morbid  sensibility  of  the 
stomach  and  bowels,  etc,,  third  édition. 


ment  d’un  liquide  brunâtre,  inodore,  survenant 
pendant  la  seconde  digestion  ; constipation  opi- 
niâtre, langue  légèrement  blanche;  pas  de  soif, 
peu  d’appétit , pouls  nerveux  , irrégulier  ; urines 
variables,  pâles  ou  troubles.  Pour  compléter  le  ta- 
bleau de  cette  maladie  je  dois  ajouter  que  Mme.... 
était  en  proie  à une  tristesse  profonde  et  à une  mé- 
lancolie presque  habituelle  contre  laquelle  elle  lu- 
tait  avec  une  énergie  et  une  persévérance  rares. 

J’ai  peu  vu  le  taediurn  Mæ  poussé  aussi  loin  que 
chez  la  personne  qui  fait  le  sujet  de  cette  observa- 
tion ; la  nature  l’avait  cependant  douée  d’un  carac- 
tère gai,  enjoué  et  des  plus  aimables. 

Envoyée  à Lavey  par  son  médecin,  elle  y arriva 
le  16  juin  et  en  repartit  le  12  juillet.  Je  lui  con- 
seillai de  boire  les  Eaux,  d’abord  en  petite  quantité, 
puis  d’en  augmenter  journellement  la  dose.  Pen- 
dant sa  cure  elle  prit  une  trentaine  de  bains  et  re- 
çut plusieurs  fois  la  douche  sur  l’abdomen.  Je  lui 
recommandai  de  faire  autant  d’exercice  que  pos- 
sible. Je  combattis,  par  l’usage  de  la  magnésie  cal- 
cinée, la  constipation  à laquelle  elle  était  sujette, 
et  je  rétablis  le  sommeil  par  de  légers  narcotiques. 
Le  retour  de  l’appétit  et  la  cessation  des  vomisse- 
mens  furent  pour  la  malade  le  signal  d’une  ère 
nouvelle.  Les  douleurs  d’estomac  ne  tardèrent  pas 
à se  calmer.  Enfin  Mme....  vit  augmenter  de  jour  en 
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jour  ses  forces,  son  enibompoiiit  et  sa  gaîté,  et  elle 
quitta  Lavey  avec  l’espoir  d’obtenir  une  guérison 
complète. 


DIX-HUITIEME  OBSERVATION. 

Un  homme  âgé  d’environ  46  ans,  était  afifecté 
depuisbien  des  mois  de  catarrhe  chronique  desbron- 
ches et  de  dévoiement.  Il  n’avait  point  d’appétit,  il 
digérait  mal,  et  rendait  ses  alimens  par  les  selles 
aussitôt  après  les  avoir  mangés.  Il  était  faible  et 
languissant  et  son  aspect  dénotait  une  altération 
profonde  du  canal  intestinal.  Ce  fut  sous  ces  tristes 
auspices  qu’il  arriva  à Lavey.  Les  Eaux  qui  lui  fu- 
rent administrées  à l’intérieur  et  à l’extérieur  , ar- 
rêtèrent eu  peu  de  jours  \qJIux  cœliaque  qui  avait 
résisté  à bien  d’autres  moyens.  La  toux  devint 
moins  fréquente,  l’expectoration  plus  facile  et  la 
respiration  beaucoup  plus  libre.  Le  catarrhe  pul- 
monaire cessa  enfin  entièrement,  et  dès  lors  le  ma- 
lade a joui  d’une  très-bonne  santé. 

Voyez  observations,  numéros  2,5, 25,58,69, 94. 

Il  nous  serait  facile  de  multiplier  les  exemples 
de  guérisons  opérées  par  nos  Eaux  dans  les  affec- 
tions chroniques  de  l’estomac.  Nous  devons  ajouter 
que  leur  eflicacité  dans  ce  genre  de  maladies  leur» 


même  acquis  une  certaine  réputation,  car  on  en 
expédie  fréquemment  au  dehors  pour  des  personnes 
atteintes  de  dyspépsie  ou  de  gastrite  ancienne. 

Nous  possédons  plusieurs  observations  qui  prou- 
vent que  quoique  le  transport  leur  enlève  une  partie 
de  leurs  principes  actifs,  elles  produisent  cepen- 
dant encore  de  très-bons  efl’ets  dans  plusieurs  ma- 
ladies du  système  digestif.  ‘ 
b;  Maladies  du  J'oie. 

Nous  avons  avancé  dans  un  premier  mémoire  <jue 
les  Eaux  de  Lavey  ne  possédaient  probablement 
pas  des  propriétés  fondantes  assez  prononcées  pour 
(ju’on  pût  supposer  ([u’elles  fussent  capables  de  ré- 
soudre, sans  le  secours  d’autres  moyens  plus  éner- 
giques, des  obstructions  un  peu  anciennes  du  foie 
ou  des  viscères  de  l’abdomen. 

Nous  possédons  actuellement  plusieurs  faits  po- 
sitifs qui  démontrent  que  cette  supposition  était 
erronée.  Il  nous  suflirait  pour  le  prouver  de  rappeler 
(|ue  plusieurs  personnes  affectées  d’engorgemens 
bien  caractérisés  du  foie  ou  de  la  rate,  se  sont  vues 
souvent  obligées  de  suspendre  leur  cure,  parce  que 

‘ Quoique  renfermées  dans  des  l)outeilles  bien  bouchées  , 
elles  semblent  perdre,  au  bout  de  peu  de  jours,  le  gaz  hydro- 
gène sulfuré  qu’elles  contiennent,  mais  si  on  les  laisse  reposer 
«juelque  temps  encore , elles  exhalent  de  iioiiYeau  Todeur 
d’ttnfs  pouri'isqui  les  cai-aclérise. 
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les  Eaux  agissaient  trop  fortement  sur  elles.  Elles 
avaient  l)ien  plus  fréquemment  à en  modérer  les 
effets  qu’a  en  augmenter  l’action  par  quehjue  mé- 
dication auxiliaire.  Et  d’ailleurs  nos  Eaux  con- 
tiennent plus  de  quinze  grains  par  livre  , de  sels 
neutres  solubles.  Tous  ces  sels  pris  à petite  dose 
jouissent  de  propriétés  fondantes.  Elles  tiennent 
aussi  en  dissolution  des  traces  de  fer,  de  brome  et 
d’iode,  substances  qui  agissent  fortement  sur  les 
organes  glandulaires  et  parencliimateiLx.  L’action 
de  ces  divers  principes  minéral isateurs  ne  devra 
pas  rester  sans  résultat  sur  un  malade  qui  boira, 
par  exemple,  de  deux  à quatre  livres  d’eau  par 
jour. 

Les  Eaux  de  Lavey  peuvent  donc  servir  avec 
avantage  toutes  les  fois  qu’il  s’agit  de  fondre  des 
obstructions  ou  de  résoudre  des  engorgemens  qui 
tiennent  à une  irritation  chronique,  à un  défaut 
dans  la  circulation  du  sang  ou  à la  stagnation  des 
liquides  secrétés  dans  les  organes  malades.  Dans 
ces  cas  la  douche  et  le  bain  seconderont  puissam- 
ment les  effets  produits  par  leur  usage  intérieur. 
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DIX-NEUVIÈME  OBSERVATION, 


Ta  ecclésiasti(iue  âgé  de  4o  ans,  d’une  constilu- 
lion  sèche,  bilieuse  et  mélancolique,  fut  atteint, 
pendant  scs  études,  d’engorgement  du  foie,  pour 
lequel  il  prit  les  Eaux  de  Plombières,  qui  le  sou- 
lagèrent. Il  conserva  cependant  le  principe  de  sa 
maladie.  Appelé,  il  y a quelques  années,  à lui  don- 
ner mes  soins,  je  fus  frappé  de  I’as|)ect  terreux  et 
blême  de  son  teint,  et  de  l’expression  mélancolique 
de  sa  figure  : il  se  plaignait  alors  d’une  débilité 
générale,  d’une  dépression  dans  le  système  ner- 
veux, de  dyspépsie,  de  constipation  et  de  douleurs 
dans  le  côté  droit.  Sa  langue  était  habituellement 
chargée  et  son  pouls  faible  et  lent  ; le  foie  avait  ac- 
(piis  un  volume  assez  considérable , la  pression 
exercée  sur  ce  viscère  était  pénible.  Il  avait  fait  un 
fréquent  usage  de  calomel  et  d’autres  fondans.  Il 
employa  pendant  long- temps  les  Eaux  de  Cor- 
mayeux;  enfin  je  lui  appliquai  plusieurs  moxas  sur 
l’hypocondre  droit.  Ces  divers  moyens  ne  firent 
qu’arrètci'  pour  (piehpie  temps  la  marche  d’une 
maladie  dont  les  |)rogrès  étaient  d’année  en 
année  plus  alarmans.  .le  lui  conseillai  d’essayer  une 
cure  de  bains  et  de  boire  nos  Eaux.  Pendant  ce 
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iraiiement  nouveau , il  rendit  par  les  selles  une 
masse  gélatineuse , semblable  à du  frais  de  gre- 
nouilles. Depuis  cette  évacuation  le  foie  diminua 
dans  toutes  ses  dimensions,  l’appétit  devint  plus 
constant  et  plus  vif  et  le  malade  reprit  des  forces 
et  de  l’énergie. 


VXNGTICniE  OBSERVATION. 


Monsieur âgé  de  40  ans  portait  depuis  plu- 

sieurs années  une  obstruction  du  foie,  parfois  assez 
douloureuse  et  accompagnée  de  troubles  dans  la 
digestion.  Le  malade  avait  déjà  fréquenté  d’autres 
bains  lorsqu’il  arriva  à Lavey.  Une  saison  de  moins 
de  trois  semaines,  fit  disparaître  entièrement  l’en- 
gorgement du  foie  dont  il  était  atteint. 

Voyez  observation  , numéro  o8. 

c)  Maladies  de  la  raie. 


VINGT-UNIÈME  OBSERVATION. 

Une  dame  Yalaisanne  âgée  de  46  ans,  dont  la 
rate  avait  acquis  un  volume  considérable  à la  suite 
d’une  fièvre  intermittente  rebelle,  vint  à l^avey 


püin'  y cliei’clier  une  giiéi  ison  que  la  médecine  lui 
avait  jusqu’alors  refusée. 

Les  nombreuses  rechutes  qu’elle  avait  éprouvée, 
avaient  délabré  sa  santé  ; sa  figure  et  ses  pieds 
étaient  enflés,  ses  digestions  étaient  lentes  et  pé- 
nibles. M....  se  plaignait  d’une  douleur  pongitive 
dans  l’épaule  et  le  bras  gauches,  d’un  prurit  très- 
incommode  qu’elle  ressentait  entre  les  omoplates. 
De  temps  eu  temps  elle  vomissait  un  sang  noir  et 
épais.  L’ensemble  de  ces  symptômes  indiquait  évi- 
demment une  obstruction  de  la  rate,  le  toucher  en 
confirmait  d’ailleurs  l’existence.  Ce  viscère  était  en 
eflet,  considérablement  hypertro))hié,  le  foie  lui- 
même  participait  aussi  à cet  engorgement.  La  ma- 
lade avait  en  outre  de  l’oppression,  de  la  roideur 
dans  les  membres  et  marchait  avec  difticulté. 

Une  cure  de  six  semaines  , pendant  laquelle 
elle  prit  les  Eaux  sous  diflérentes  formes,  l’a  si 
complètement  rétablie  , qu’à  son  départ  elle  n’é- 
prouvait plus  aucun  malaise  et  paraissait  jouir  de 
la  meilleure  santé. 

VINGT-DEUXIÈME  OBSERVATION. 


Un  oflicier  général  âgé  de  4b  ans,  vint  à l^avey, 
pour  y faire  une  saison.  Dans  la  |)remière  entrevue 


7r, 


<jue  j’eus  avec  lui,  il  me  raconta  qu'élanl  au  siège 

de une  balle  lancée  d’un  lieu  élevé,  l’atleignii 

à la  poitrine  (s’il  m’en  souvient,  entre  la  huitième 
et  la  neuvième  cote  droite)  et  ressortit  au-dessous 
du  thorax,  dans  l’espace  lombaire.  La  guérison  de 
cette  blessure  se  fit  long-temps  attendre  et  fut  plu- 
sieurs fois  retardée  par  des  retours  de  fièvre  inter- 
mittente, dont  M.  le  général  avait  eu  précédem- 
ment de  fréquentes  atteintes.  Lorsque  la  plaie  fut 
cicatrisée,  une  dartre  sèche  se  manifesta  sur  la 
cuisse  gauche  et  résista  à un  traitement  anti-her- 
pétique dirigé  par  un  célèbre  professeur  de  Mont- 
pellier. Enfin  les  viscères  de  l’abdomen  et  plus  par- 
ticulièrement le  foie  et  la  rate  s’hypertrophièrent, 
l’œdème  se  manifesta  dans  les  jambes,  la  marche 
devint  plus  difficile  et  les  forces  du  malade  allèrent 
en  diminuant  jusqu’au  moment  où  il  arriva  dans  nos 
contrées.  Je  lui  conseillai  de  boire  chaque  joui- 
plusieurs  verres  d’Eau  et  de  prendre  des  bains  tem- 
pérés. Ceux-ci  ne  produisant  pas  d’eflet  bien  mar- 
qué, je  lui  ordonnai  le  bain  très-chaud  et  la  douche 
qu’il  devait  prendre  à la  source.  Une  poussée  gé- 
nérale amena  bientôt  un  changement  favorable.  Les 
viscères  hypertrophiés  reprirent  leur  volume  nor- 
mal ; l’œdème  et  la  roideur  des  membres  abdomi- 
naux disparurent,  ainsi  que  les  obstructions  du  foie 
et  de  la  rate  ; puis  vint  le  tour  de  la  dartre,  qui 


avait  été  inutilement  combattue  par  les  médica- 
mens  les  plus  actifs,  tels  que  le  muriate  d’or,  l’hy- 
drochlorate  de  mercure,  la  salsepareille,  etc. 

Enfin  au  bout  d’un  mois  M.  le  général  était  ra- 
dicalement guéri  ; il  pouvait  faire  sur  nos  mon- 
tagnes des  courses  fatiguantes  et  se  nourrir  de  toute 
espèce  d’alimens.  Le  malade  m’a  déclaré  en  par- 
tant qu’il  devait  exclusivement  sa  guérison  aux 
bains  et  aux  douches  que  je  lui  fis  prendre  à la 
source. 

d)  Maladies  des  reins  et  des  raies  urinaires. 

On  ne  pourrait  user  des  Eaux  chaudes  de  Lavey, 
dans  les  maladies  inllammatoires  de  l’appareil  uri- 
naire, qu’autant  qu’on  aurait  fait  précéder  leur  em- 
ploi d’un  traitement  antiphlogistique.  Nous  ne  pos- 
sédons, il  est  vrai,  (pi’un  petit  nondjre  de  faits 
relatifs  à cette  classe  de  maladies;  cependant,  si 
nous  réunissons  à eux  les  cas  qui,  tout  en  se  i appor- 
tant à d’autres  maladies,  nous  ont  prouvé  que  nos 
Eaux  jouissaient  de  propriétés  diurétiques,  il  nous 
sera  permis  d’en  conclure  qu’on  peut  les  employer 
avantageusement  dans  les  inflammations  chroni- 
ques et  dans  les  catarrhes  des  reins  et  de  la  vessie, 
dans  la  dysurie,  la  gravellc  et  les  affections  calcu- 
leuses  des  voies  urinaires. 
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TINGT-TR.OXSIÊME  OBBERVATXOIf . 


Un  vieillard  âgé  d’environ  70  ans,  avait  été  traité 
sans  succès  à l’Hospice  cantonal  pour  une  inflamma- 
tion chronique  de  la  vessie,  accompagnée  de  réten- 
tion d’urines.  Trois  bains  et  l’usage  intérieur  de 
l’Eau,  l’ont  si  complètement  rétabli,  qu’il  exerce  à 
l’heure  qu’il  est  son  état  de  charbonnier. 


VXNGT-QDATRIÈDIE  OBSERVATXOK. 


Deux  autres  vieillards  asthmatiques  et  rhumati- 
sans,  éprouvaient  de  temps  à autre  et  surtout  le 
matin  en  se  levant,  de  la  difficulté  à uriner.  Ils  se 
firent  donner  la  douche  et  usèrent  des  Eaux  en  bains 
et  en  boisson  pendant  deux  semaines.  A la  suite  de 
cette  cure  leur  santé  s’améliora  sensiblement.  Ils 
m’ont  assuré  que  l’émission  des  urines  était  devenue 
plus  facile  et  que  le  liquide  était  aussi  évacué  en 
quantité  plus  considérable. 
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VINGT-CINQDIÈMC  OBSERVATION. 


ün  homme  de  Lavey,  ayant  bu  du  vin  avec  excès, 
éprouva  une  rétention  d’urines;  il  se  fit  apporter 
de  l’Eau  thermale,  en  but  abondamment  et  dissipa 
ainsi,  au  bout  de  quelques  heures,  la  strangurie 
dont  il  était  tourmenté. 

Voyez  les  observations,  numéros  56,  57,  46. 

CHAPITRE  III. 

effets  îles  €au£  be  iTaueg  hans  les  malaîties 
bes  organes  bc  la  respiration. 

Personne  n’ignore  que  toutes  les  substances  ex- 
citantes, prises  intérieurement,  sont  nuisibles  dans 
les  inflammations  franches  des  bronches  et  des  pou- 
mons; par  conséquent  il  serait  imprudent  de  con- 
seiller l’usage  des  Eaux  aux  malades  atteints  de 
phlegmasie  aigue  de  la  poitrine.  Nous  croyons  aussi 
qu’elles  ne  conviennent  pas  davantage  aux  per- 
sonnes sujettes  au  crachement  de  sang.  Lorsqu’au 
contraire,  il  s’agira  de  réveiller  le  ton  des  voies 
aeriennes  relâchées  ii  la  suite  d’inflammations, 
lorsqu’on  voudra  favoriser  l’expectoration  et  réta- 
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blir  d’autres  fonctions  de  l’économie  sympathique- 
ment ou  secondairement  dérangées,  à la  suite  de 
troubles  survenus  dans  les  organes  respiratoires, 
alors  les  Eaux  seront  susceptibles  de  plusieurs  ap- 
plications heureuses.  Nous  répéterons  encore  que 
lorsqu’il  existerait  un  principe  d’inflammation  ou 
de  congestion  sanguine,  il  faudra  s’en  garder  cane 
pejus  etangue,  ou  du  moins  calmer  préalablement 
l’irritation  et  désemplir  les  vaisseaux  par  un  traite- 
ment antiphlogistique.  C’est  aux  personnes  qui  se 
sont  trouvées  récemment  dans  ces  dernières  cir- 
constances, qu’il  est  surtout  important  de  recomman- 
der de  la  prudence  dans  l’usage  intérieur  des  Eaux. 
Nous  avons  remarqué  que  ces  personnes-là  les  sup- 
portaient mieux  lorsqu’elles  les  coupaient  avec  du 
lait,  du  petit  lait,  ou  des  boissons  adoucissantes; 
nous  étions  dans  l’habitude  de  leur  recommander 
de  ne  pas  se  baigner  du  tout,  ou  de  n’aller  au  bain 
que  de  deux  jours  l’un  et  de  n’y  demeurer  que 
quelques  minutes  seulement. 


VINGT-SIZÈimE  OBSERVATION. 


Une  demoiselle  âgée  de  14  ans,  déjà  formée, 
avait  depuis  quelques  mois,  un  enchifrénement  très- 
désagréable,  suite  de  coryza.  Elle  prit  les  Eaux  en 
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l)ains  et  en  boisson,  pendant  (piaire  semaines;  au 
bout  de  ce  temps,  lesanlractuosités  nazales  étaient 
parfaitement  désobstruées,  et  nous  avons  lieu  de 
croire  que  sa  guérison  s’est  confirmée. 


VINGT-SEPTIEME  OBSERVATION. 


Une  fille  de  Bex,  ayant,  depuis  cinq  mois,  un  ca- 
tarrhe pulmonaire  occasionné  par  une  transpiration 
arrêtée,  dépérissait  à vue  d’œil  et  présentait  tous 
les  symptômes  d’une  phtisie  commençante.  Elle 
arriva  à Lavey  le  22  mai.  Elle  se  baigna  et  but  une 
certaine  quantité  d’eau.  A son  départ,  le  15  juin, 
elle  était  guérie.  Nous  avons  appris  dès  lors  que 
cette  guérison  s’est  confirmée. 


VlNGT-HVITlÊniE  OBSERVATION. 


Un  homme  de 40  ans,  dont  la  poitrine  est  étroite 
et  comprimée,  présentait  les  symptômes  suivans  : 
toux  fréquente  et  pénible,  expectoration  muqueuse, 
douleur  sourde  sous  le  steriuiin'correspondant  aux 
épaules;  oppression,  palpitations,  voix  cassée  et 
enrouée;  pouispetit  et  fébrile;  faiblesse  générale» 
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douleurs  vagues,  sommeil  interrompu  par  la  toux; 
peau  chaude  et  moite  surtout  veis  le  matin.  Con- 
vaincu que  cet  individu  était  menacé  de  phtisie  tu- 
berculeuse, maladie,  qui  peu  d’années  auparavant, 
avait  enlevé  un  des  membres  de  sa  famille,  nous 
crûmes  que  la  cure  qu’il  se  proposait  de  faire  lui 
serait  pernicieuse;  mais  comme  elle  lui  avait  été 
prescrite  par  un  homme  de  l’art,  il  la  commença, 
en  observant  toutefois  les  précautions  que  nous  lui 
avions  recommandées.  Le  malade  but  tous  les 
jours  plusieurs  verres  d’eau  et  se  baigna  fi^quem- 
ment. 

Nos  prévisions  ne  se  réalisèrent  pas.  Son  état 
bien  loin  d’empirer  s’améliora;  sa  toux  diminua 
sensiblement,  ainsi  que  tous  les  symptômes  fâcheux 
notés  dans  la  première  entrevue.  A son  départ  il 
était  assez  bien  pour  pouvoir  vaquer  tà  ses  affaires, 
quoiqu’il  conserve  le  principe  d’une  altération  or- 
ganique qui  tôt  ou  tard  reparaîtra  avec  une  nou- 
velle énergie. 


VINGT-NEOVIÈME  OBSERVATION. 


Un  réfugié  piémontais,  âgé  de  50  ans,  d’un  tem- 
pérament lymphatique-bilieux,  se  trouvait  dans  des 
conditions  analogues  à celles  du  malade  dont  nous 
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venons  de  parler.  Les  symptômes  de  phtisie  pul- 
monaire paraissaient  cependant  encore  plus  pro- 
noncés; sa  toux  était  plus  forte,  plus  fréquente; 
l’expectoration  très-abondante  amenait  des  ma- 
tières épaisses  et  visqueuses;  l’habitus  extérieur  in- 
diquait une  étisie  plus  avancée.  11  avait  en  outre  des 
sueurs  nocturnes  et  une  lièvre  lente  de  très  - mau- 
vais augure.  Cet  individu,  né  sous  un  ciel  plus 
chaud  et  dans  une  position  sociale  avantageuse, 
paraissait  avoir  beaucoup  soulfert  du  changement 
de  climat  ainsi  que  de  la  vie  sédentaire  et  labo- 
rieuse à laquelle  il  avait  dù  se  soumettre  })our  suf- 
lire  à ses  besoins. 

Pendant  l’avant  dernière  saison,  il  vint  boire 
assidûment  les  Eaux,  sans  prendre  de  bains.  Au 
bout  de  quelques  semaines,  il  se  manifesta  sur  sa 
poitrine  une  forte  éruption  miliaire  qui  dura  plu- 
sieurs jours.  Cette  poussée  fut  suivie  d’un  amende- 
ment dans  tousl  es  symptômes  do  sa  maladie; 
l’amélioration  alla  ensuite  toujours  en  augmentant. 

A'ous  avons  vu  ce  jeune  homme  environ  un  mois 
après  sa  cure.  II  jouissait  alors  d’une  parfaite  santé, 
et  l’investigation  minutiense  à laquelle  nous  l’a- 
vons soumis,  ne  nous  a pas  fait  l econnaître  chez  lui 
la  moindre  trace  d’affection  organique  des  pou- 


mons. 


TRENTICniE  OBSERVATION. 


Une  jeune  fille  de  Lavey,  bien  constituée,  avait 
eu,  l’année  précédente,  un  catarrlie  pulmonaire 
chronique  qui  fut  guéri  par  les  Eaux.  A l’époque 
du  premier  jour  de  l’an,  elle  eut  au  sortir  du  bal, 
une  transpiration  arrêtée,  qui  fut  immédiatement 
suivie  d’une  péripneumonie.  Ayant  été  mal  soignée, 
elle  conserva  une  toux  catarrhale  et  des  douleurs 
de  poitrine  qui  peu-à-peu  prirent  tous  les  carac- 
tères de  la  phtisie  pulmonaire.  Ses  parens  recou- 
rurent en  vain  aux  conseils  de  plusieurs  médecins  ; 
ils  crurent  enfin  que  le  moyen  qui  avait  amené  une 
première  fois  la  guérison  de  leur  enfant,  pourrait 
bien  encore  lui  rendre  la  santé  ; elle  fut  donc  trans- 
portée dans  une  des  cellules  de  l’établissement. 

Lorsque  nous  la  vîmes,  nous  reconnûmes  qu’il 
existait  dans  ses  poumons  des  tubercules  ramollis 
entrant  en  suppuration  et  des  cavernes.  La  fièvre 
colliquative,  une  toux  continuelle,  les  sueurs  noc- 
turnes, ne  nous  laissèrent  aucun  espoir  de  guéri- 
son. En  effet  nous  avons  vu  sa  maladie  s’aggraver 
toujours  plus  par  l’usage  des  Eaux,  et  la  mort  ter- 
miner une  cure  qu’elle  avait  commencée  contre 
notre  avis. 


Sj! 


Asthme  nerveux  ou  névrose  des  neijs  pneumo- 
gastriques. 


TKENTE-DNIEME  OBSERVATION. 


llne*lîlle  d’Aigle,  Agée  de  40  ans,  assez  bien  ré- 
glée, fut  prise  dans  sa  jeunesse,  d’oppression  ei 
de  suffocation  qui  revenaient  par  accès,  à des  in- 
tervalles plus  ou  moins  éloignés.  Elle  se  guérit  une 
première  fois  en  buvant  les  Eaux  du  Gournigel. 
L’asthme  ayant  reparu  il  y a quelques  mois,  ac- 
compagné cette  fois-ci  de  rhumatisme  ambulant, 
la  malade  se  décida  d’aller  A Lavey.  Elle  éprouva 
dès  les  premiers  jours  de  sa  cure,  une  constipation 
assez  fatigante,  qui  l’obligea  à recourir  à l’usage  du 
sulfate  de  magnésie  qui,  bien  que  pris  à petite  dose, 
l’évacua  abondamment.  Dès  lors  les  Eaux  conti- 
nuèrent à la  relâcher,  elles  linircnt  par  provo- 
<pier  à la  peau  une  démangeaison  et  une  légère 
éruption.  La  double  dérivation  qui  s’opéra  ainsi 
chez  elle,  tant  à l’extérieur  que  sur  le  canal  intesti- 
nal, lit  cesser  les  douleurs  rhumatismales  et  l’as- 
thme nerveux  dentelle  était  aitcinle. 
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TRENTE-DEÜXIEDIE  OBSERVATIOH. 


Un  homme  âgé  de  3:2  ans,  éprouva  il  y a deux  ans 
et  demi,  une  vive  douleur  sous  les  fausses  côtes 
droites.  Chaque  matin  celte  douleur  s’exaspérait 
dès  qu’il  était  levé  et  disparaissait  dans  la  journée 
à peu  près  entièrement.  Quelque  temps  après,  le 
malade  fut  sujet  à des  douleurs  instantanées  et  très- 
aigues,  qui  se  faisaient  sentir  tantôt  sur  la  poitrine, 
tantôt  dans  le  ventre,  quelquefois  sur  les  flancs. 
Dans  le  mois  de  mai  1852,  il  se  manifesta  sur  sa 
main  droite  une  éruption  papuleuse  qui  s’étendit 
peu-à-peu  à toute  la  surface  du  corps.  Cette  érup- 
tion, qui  dura  une  quinzaine  de  jours,  paraissait 
chaque  matin;  elle  était  précédée  de  vertiges, 
d’oppression  et  de  défaillances.  Tous  ces  symp- 
tômes cessaient  aussitôt  que  les  ampoules  ou  pa- 
pules urticaires  paraissaient  à la  peau. 

Les  bains  de  vapeur,  les  boissons  sudorifiques  et 
la  saignée  ne  firent  qu’aggraver  la  maladie.  En  re- 
vanche un  traitement  et  surtout  un  régime  homëo- 
paliques  apportèrent  quelque  changement  à l’état 
du  patient  : ce  soulagement  dura  une  année. 

Dans  le  mois  d’octobre  1 853,  il  commença  à 
tousser  et  à avoir  do  l’oppression.  11  eut  alors  une 
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oxpecloraiioii  de  niiicosilés  très-épaisses,  cpii  dma 
justpi’en  niai  1834,  Ces  symptômes  quijuscpie  là 
avaient  augmenté  insensiblement,  cédèrent  en 
bonne  partie  à l’usage  qu’il  fit  du  purgatif  de  Le- 
roy. Ce  remède  le  débarrassa  de  ses  plilegmes  et 
de  sa  toux.  Cependant  à son  arrivée  à Lavey,  le  24 
Juin,  il  éprouvait  encore  de  l’oppression.  Sa  res- 
piration était  silllante,  lesmouvemens  d’inspiration 
étaient  courts  et  incomplets,  les  cellules  pulmo- 
naires du  côté  droit  se  dilataient  à peine  tandis 
que  le  poumon  gauche  fonctionnait  assez  bien,  l^a 
dyspnée  était  beaucoup  plus  forte  lorsque  le  ma- 
lade se  couchait  sur  le  côté  gauche  ou  sur  le  dos. 

Nous  conseillâmes  à ce  malade  de  prendre  les 
Laux  en  bains  et  en  boisson.  Le  bain  durait  deux 
ou  trois  heures,  il  but  jusqu’à  douze  verres 
d’Eau  dans  la  journée. 

Dès  le  25  juillet  le  malade  put  se  coucher  sur  le 
dos  et  s’endormir  dans  cette  position.  Peu-à-peu  la 
respiration  devint  plus  libre.  Enfin  le  20  juillci, 

Monsieur (“tait  presqu’entièrement  délivia*  d(“ 

son  oppression  et  des  malaises  qui  l’accompa- 
gnaient. 
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TRENTE-TR0I8IÊDIE  OBBERVATIOH. 


Monsieur  le  Docteur  Vullyamoz  m’a  rappelé 
l’observation  suivante  : 

Un  homme  d’une  quarantaine  d’années,  asthma- 
tique depuis  quelques  mois,  avait  une  oppression 
habituelle  qui  devenait  très-pénible  lorsqu’il  mon- 
tait. 

Le  malade  but  les  Eaux  pendant  douze  jours 
sans  prendre  de  bains.  Lorsqu’il  regagna  ses  foyers 
sa  respiration  était  parfaitement  libre  ; elle  n’a  pas 
cessé  de  l’être  jusqu’à  aujourd’hui. 

Voyez,  observation  numéro  1. 

Goitre. 

La  glande  thyroïde,  appliquée  sur  les  cartilages 
de  la  trachée  artère,  appartient  en  quelque  sorte 
aux  organes  de  la  respiration,  bien  qu’on  n’en  con- 
naisse pas  encore  les  fonctions.  On  a désigné  sous 
le  nom  de  goitre  l’engorgement  chronique  de  cette 
glande.  Cette  maladie  offre  des  variétés  nombreuses 
que  nous  ne  chercherons  pas  à spéciûer  ici.  Plusieurs 
malades  atteints  de  cette  difformité  ont  remarqué, 
pendant  ou  après  leur  cure,  une  diminution  très- 
frappante  dans  le  volume  de  leur  goitre,  chez 
d’autres  il  a disparu  entièrement. 


CHAPITRE  IV. 

(gffflô  îles  (Bttuï  bons  Us  malabics  bcs  or- 
ganes be  la  génération. 

Les  Eaux  de  Lavey  ne  doivent  point  être  em- 
ployées chez  les  personnes  du  sexe  attéctées  d’in- 
llaniniation  franche  de  Futerus,  du  vagin  et  de  leurs 
annexes.  En  revanche  elles  seront  très-utiles  dans 
rinllammation  chronique  de  ces  organes,  dans  l’a- 
tonie de  la  matrice,  dans  les  pertes  sanguines  et  les 
Heurs  blanches  résultat  d’un  défaut  de  ton  et  d’un 
relâchement  local  ou  général. 

Les  femmes  (pii  voudront  s’en  servir  dans  ce  but 
spécial  en  useront  en  boisson,  en  bains,  mais  sur- 
tout en  douches  ascendantes. 


TRENTE-ÇUATRIÉIWE  OBSERVATION. 


Je  dois  à l’obligeance  de  i\I.  Yullyamoz  l’ol)ser- 
vation  suivante  : 

Mademoiselle âgé  de  18  ans,  réglée  depuis 

sa  (luinzième  année,  avait  joui  d’une  très-bonne 
santé  jusipi’au  printemps  de  1854.  A cette  epo([ue 
ses  menstrues  dégénérèrent , sans  cause  eonime. 
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en  véritable  hémorrhagie,  car  elles  devinrent  très- 
abondantes  et  leurs  retours  ne  mirent  entr’eux  que 
de  très-courts  intervalles. 

Des  toniques,  un  régime  fortifiant  et  le  change- 
ment d’air  parvinrent,  au  bout  de  huit  mois,  à faire 
cesser  cette  métrorhagie  qui  ne  reparut  point  pen- 
dant tout  l’hiver.  Au  retour  du  printemps  Les  perte^ 
de  recommencèrent,  mais  elles  ne  cédèrent 
plus  au  traitement  qui  les  avait  arrêtées  une  pre- 
mière fois.  Les  parens  se  décidèrent  à conduire 
leur  fille  à Lavey.  A son  arrivée  la  malade  était 
pâle , son  extrême  faiblesse  lui  permettait  à peine 
de  faire  le  tour  de  sa  chambre.  Elle  était  sans  ap- 
pétit et  dans  un  grand  découragement.  Elle  ne 
supporta  pas  les  Eaux  qu’elle  prit  en  boisson,  elle 
dut  en  suspendre  l’usage  au  bout  de  peu  de  jours. 
Mais  les  bains  quelle  continua,  opérèrent  chez  elle 
un  changement  des  plus  favorables.  Les  pertes  di- 
minuèrent de  jour  en  jour  et  finirent  par  reprendre 
leur  périodicité  naturelle.  L’appétit  se  réveilla  et 
les  forces  allèrent  en  augmentant  au  point  de  per- 
mettre à de  faire  de  longues  promenades. 
Enfin,  après  une  saison  de  trois  semaines,  elle  fut 
complètement  guérie.  Dès  lors  elle  a joui  d’une 
bonne  santé. 
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TRCNTE-CINQUXÈniE  OBSERVATION. 


Une  dame  âgée  de  32  ans,  d’un  tempérament 
lymphatique-sanguin,  sujette  aux  maladies  inflam- 
matoires, ressentait  depuis  long-temps  des  douleurs 
rhumatismales,  qui  se  fixaient  alternativement  sur 
la  tête,  les  dents,  la  poitrine,  l’estomac  ou  le  bas- 
ventre.  Elle  avait  fréquemment  des  crampes  d’es- 
tomac, une  constriction  ou  un  poids  à la  poitrine, 
de  pénibles  digestions.  Elle  était  habituellement 
constipée;  ses  pieds  étaient  toujours  glacés.  Cette 
dame  avait  une  toux  sèche  et  de  l’oppression.  De- 
puis long-temps  elle  perdait  fort  peu  de  sang  lors 
de  ses  époques;  elle  avait  une  leucorrhée  qui  déla- 
brait sa  constitution.  Après  neuf  bains  ses  règles 
parurent  et  furent  très-abondantes;  les  fleurs  blan- 
ches cessèrent,  ainsi  que  tous  les  autres  malaises 
qui  les  accompagnaient.  A l’approche  d’une  se- 
conde menstruation  notre  malade  reprit  encore 
quelques  bains.  Dès  lors  elle  a été  bien  réglée,  ce 
qui  a singulièrement  amélioré  sa  santé. 
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TRENTE-SIZlÈnE  OBBERV&TZOBf . 


Une  dame,  âgée  de  45  ans,  mariée  depuis  douze 
ans,  devint  enceinte  après  avoir  eu  plusieurs  fausses 
couches.  Les  douleurs  de  l’enfantement  étant  sur- 
venues à la  fin  du  neuvième  mois,  les  eaux  s’écou- 
lèrent pendant  le  travail,  qui  dura  deux  jom‘s, 
mais  l’enfant  ne  fut  point  expulsé.  D’habiles  ac- 
coucheurs crurent  reconnaître,  chez  cette  dame, 
l’existence  d’une  grossesse  extra  - utérine , et  il 
fut  démontré  que  l’accouchement  naturel  ou  ar- 
tificiel était  absolument  impossible.  Le  ventre 
s’affaissa  sensiblement  après  l’écoulement  des  eaux, 
mais  il  resta  une  tumeur  très -volumineuse,  qui 
paraissait  tenir  à un  développement  considérable 
de  la  trompe  uterine  gauche.  L’ovaire  du  même 
côté  formait  un  engorgement  séparé  qui  pouvait 
avoir  le  volume  du  poing.  La  sauté  de  cette  per- 
sonne se  rétablit  à la  longue;  mais  au  bout  d’un  an, 
son  ventre  prit  un  nouvel  accroissement,  les  règles 
furent  supprimées  pendant  quelque  temps  ; des 
douleurs  très-aigues  se  firent  sentir  dans  les  reins 
et  les  hanches,  ainsi  que  d’autres  maladies  qui  ac- 
compagnent l’aménorrhée.  Tout-à-coup  survint  une 
hémorragie  abondante,  le  sang  coula  pcndanlplu- 
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sieurs  jours,  l’abdomen  s’aiïaissa  de  nouveau  et 
tout  sembla  rentrer  dans  l’ordre.  Ces  divers  acci- 
dens  se  reproduisirent  l’année  suivante,  bien  que  la 
malade  eut  fait  une  saison  à Plombières. 

Arrivée  à Lavey,  Mme  X..  était  dans  un  état  de 
santé  assez  satisfaisant,  quoique  son  ventre  fut 
tellement  gros  que  je  la  crus  enceinte.  L’uterus  ou 
plutôt  la  trompe  gauche,  avait  atteint  le  volume  de 
la  tête  d’un  adulte,  celui  de  l’ovaire  était  de  la 
grosseur  d’un  œuf  d’oie.  Les  symptômes  qui  pré- 
cédaient ordinairement  chez  elle  l’hemorragie  uté- 
rine commençaient  à se  manifester;  ce  qui  l’in- 
quiétait beaucoup.  Tout  annonçait  une  crise  pro- 
chaine. Elle  commença  sa  cure  le  o juillet  et  la 
prolongea  jusqu’à  la  fin  du  mois.  Elle  fit  usage  des 
eaux  en  bains,  en  douches  et  en  boisson,  et  elle 
éprouva  la  satisfaction  de  voir  reparaître  ses  règles 
sans  qu’il  se  manifestât  d’hemorragie.  L’engorge- 
ment de  l’ovaire  disparut  complètement,  celui  qui 
tient  à la  matrice  diminua  beaucoup,  les  forces  et 
l’agilité  de  la  malade  augmentèrent  en  même  temps; 
et  elle  repartit  plus  satisfaite  des  Eaux  de  Lavey 
qu’elle  ne  l’avait  été  de  celles  de  Plombières. 


9X 


CHAPITRE  V. 

Bt0  €au«  îtc  iToDfg  bans  les  molabies  be 
la  peau. 

Les  eaux  minéro- thermales  de  Lavey  peuvent 
être  recommandées  à toutes  les  personnes  affectées 
de  dartres  ou  d’éruptions  anciennes.  Nous  les  con- 
seillons également  à toutes  celles  qui  souffrent  par 
suite  d’une  transpiration  arrêtée,  ou  par  l’effet  de 
la  répercussion  d’un  exanthème  et  de  la  suppres- 
sion d’un  écoulement  habituel.  Nous  leur  promet- 
tons, si  ce  n’est  une  guérison  toujours  certaine,  du 
moins  un  grand  soulagement.  Celles  qui  sunTont 
nos  conseils,  feront  bien  d’user  des  Eaux  en  bains 
et  en  boisson.  Elles  boiront  beaucoup  et  passeront 
dans  leur  bain  quatre  ou  cinq  heures  par  jour. 

Erysipèle. 


TRENTE-SEPTIEME  OBSERVATION. 


Une  dame  était  sujette  depuis  plusieurs  mois  à 
des  érysipèles,  qui  se  manifestaient  à peu  près 
toutes  les  semaines,  sur  la  face  et  le  cuir  chevelu. 
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Au  commencement  de  sa  cure  elle  en  eût  un  assez 
fort,  qui  a été  le  dernier. 

Celle  femme  d’une  constitulion  assez  débile, 
s’est  bien  trouvée  de  la  saison  qu’elle  a faite  à 
Lavey. 

Gale. 

Chaque  année  nous  entendons  parler  de  quelques 
cas  de  gale  guéris  en  fort  peu  de  temps  aux  bains 
de  Lavey,  mais  nous  devons  à la  vérité  de  dire  que 
n’ayant  jamais  été  consultés  par  les  malades  qui  en 
étaient  atteints,  nous  ne  pouvons  pas  alïirmer  d’une 
manière  positive  l’authenticité  de  ces  faits.  Nous 
avons  eu,  en  revanche,  l’occasion  de  suivre  deux 
malades  alfectés  d’hypocondrie,  résultant  de  la 
répercussion  de  cet  exanthème,  qui  ont  éprouvé  un 
grand  soulagement  après  une  cure  de  bains. 


trente-huitième  observation. 


Le  premier  est  un  jeune  homme  qui  s’étant  fric- 
tionné avec  un  onguent  dessicatif,  fit  disparaître  en 
peu  de  jours  la  gale  dont  il  était  atteint.  A la  suite 
de  cette  imprudence,  il  éprouva  des  vertiges,  un 
malaise  général,  un  délire  lurieux,  qui  céda  peu-a- 
peu,  puis  fut  remplacé  par  une  profonde  mélancolie 


9fi 

et  une  insonimie  pénible.  Il  éprouvait  une  forte  dé- 
mangeaison à la  peau,  quoiqu’on  n’y  aperçût  au- 
cune éruption. 

Manquant  de  moyens  pécuniaires,  il  ne  put  faire 
qu’une  cure  de  courte  durée.  Cependant  le  soulage- 
ment qu’il  obtint  fut  très-marqué. 


TRXnTl-MKQVDIME  OIIMTATIOM. 


.l’avais  soigné,  avec  assez  peu  de  succès,  une  cui- 
sinière qui  avait  déjà  consulté  plusieurs  médecins, 
pour  une  éruption  psorique  siégeant  sur  les  doigts, 
les  mains  et  les  poignets.  Cette  éruption  était  cons- 
tituée par  des  crevasses  ou  gerçures,  qui  exhalaient 
une  humeur  acre  et  se  recouvraient  en  se  cicatri- 
sant d’écailles  minces , d’apparence  darireuse. 
Cette  maladie  qui  occasionnait  de  vives  déman- 
geaisons, provenait  d’une  gale  imprudemment  sé- 
chée. Les  bains  de  Loëche  ne  l’avaient  point  fait 
disparaître.  Ceux  de  Lavey  guérirent  les  crevasses 
et  donnèrent  beaucoup  de  souplesse  à la  peau. 
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Fausse  f^nle  ou  pruriffo. 


QUARANTIÈME  OBSERVATION. 


Une  demoiselle  âgée  de  40  ans,  était  tounnentée 
d’une  démangeaison  continuelle  occasionnée  par 
une  éruption  dartrense  particulière  (prurigo  pu- 
dendoriim).  Elle  avait  de  mauvaises  digestions  et 
de  fréquens  maux  d’estomac;  son  système  nerveux 
soullrait  beaucoup  de  cette  complication  de  maux. 

Elle  fut  envoyée  à nos  Eaux  par  un  médecin 
étranger  (pii  les  a déjà  recommandées  à plnsieni's 
personnes  alTectécs  de  maladies  cutanées. 

Après  (juatre  semaines  de  bains,  la  dartre  n’a- 
vait éprouvé  que  peu  de  changement.  Cependant 
encouragée  par  le  soulagement  <pi’ellc  avait  obtenu 

dans  sa  gastrite,  Mademoiselle se  décida  de 

prolonger  sa  cure  pendant  encore  vingt  jours.  Au 
bout  de  ce  temps,  j’eus  le  plaisir  d’apprendre  (jne 
la  dartre  et  le  [u'urit  (pii  l’accompagnait  avaient  à 
peu  près  disjtarn. 


QüAaANTE-UMIEME  OBSERVATIOH. 


Nous  avons  aussi  pris  note  d’une  autre  demoi- 
selle âgée  de  cinquante  et  quelques  années,  tour- 
mentée depuis  plusieurs  mois  d’un  prurigo  sem- 
blable au  précédent , qui  fut  guérie  par  lesFIaux  de 
Lavey,  dont  elle  fit  usage  pendant  un  mois  tant  à 
l’extérieur  qu’à  l’intérieur. 

Dartres. 

Dartre  sèche  ou  psoriasis. 

Sous  cette  dénomination  nous  comprenons  les 
dartres  furfuracées  et  squammeuses  sèches,  parce 
que  la  seconde  espèce  ne  nous  parait  être  qu’un 
degré  plus  prononcé  de  la  première.  Nous  avons 
observé  plusieurs  dartreux  dont  l’éruption  appar- 
tenait à cette  classe.  Chez  quelques-uns  le  change- 
ment opéré  par  les  Eaux  a été  peu  marqué  , 
tandis  que  les  autres  ont  été  complètement  guéris. 
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Ihnirv  l’cmUcitsc , ichtyose. 


QUARANTC-DCUXIEiaE  OBSERVATION. 


rs'ous  avons  observé  celle  variélé  ircs-rare  sur 
un  Valaisan  de  Ride.  Son  corps  esl  couverl  d’é- 
cailles  minces  qui  donneni  à sa  peau  l’apparence 
du  parchemin.  Ce  malheureux  esl  scorbuli(|ue  ei 
présenle  en  oulrc  sur  la  poilrine  deux  ulcères  lis- 
tuleux,  qui  s’ëlcndcnt  jusipic  sur  les  muscles  inlcr- 
coslaux. 

iSous  avons  rcgrellé  ipie  sa  sanlé,  déjà  irès-dé- 
labi’ée,  ne  lui  ail  pas  permis  de  prolonger  la  durée 
de  sa  cure  au  delà  de  neuf  jours.  Une  diarrliée  (pii 
l alTaiblissail  à vue  d’œil,  le  força  de  rejoindre  sa 
famille. 

Dartre  pustuleuse. 

On  sail  (pie  ce  genre  de  dartres  esl  irès-rebelle, 
suriout  lors(pi’elles  alTecient  la  face.  Nous  avons 
conqité  une  dixainc  d’individus  alteinls  de  celle 
maladie  : tous  oui  été  plus  ou  moins  soulagés  ; mais 
dans  aucun  cas  la  guérison  n’a  été  complète  et  ra- 
dicale. 
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QUARANTE-TROISIÉOIE  OBSERVATION. 


Madame  la  Comtesse âgée  d’environ  40  ans , 

assez  bien  constituée,  portait  sur  la  face  une  dar- 
tre cpii  la  défigurait.  Le  visage,  le  cou  et  la  nuque 
étaient  couverts  d’une  infinité  de  pustules  ciicons- 
crites  et  entourées  d’une  inflammation  qui  occu- 
pait tous  les  espaces  compris  entre  les  pustules. 
Celles-ci  étaient  pour  la  plupart  terminées  par  de 
petites  pellicules  qui  donnaient  à la  peau  un  aspect 
écailleux.  M®.  se  plaignait  d’une  vive  démangeai- 
son. Le  canal  intestinal  était  sympathiquement  af- 
fecté , les  digestions  se  faisaient  mal , la  nutrition 
et  l’assimilation  s’opéraient  d’une  manière  impar- 
faite, ce  qui  explicpiait  fort-bien  l’état  de  maigreur 
et  de  débilité  de  la  malade. 

Ce  fut  le  8®  juin  que  commença  sa  cure.  Au  bout 
d’une  huitaine  de  jour  il  se  manifesta  chez  elle 
une  poussée  générale  qui  raviva  l’éruption  dar- 
treuse.  L’inllammation  de  la  peau  augmenta 
ainsi  que  la  démangeaison,  mais  ensuite  il  se  fit 
sur  toute  la  figure  une  desquammation  qui  chan- 
gea l’aspect  de  la  malade.  Quelques  pustules  re- 
parurent cependant,  mais  des  lotions  d’eau  ther- 
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male  IréciueiuineiU  l'opélces  les  iJissi[)èreni  à pou 
près  loiiies. 

La  Comtesse....  partit  de  Lavcy  le  2 août  dans 
un  état  très  satislaisant  et  fort  contente  de  sa  sai- 
son. 

Dartre  puslulo-luberculeuse.  Couperose  d’Aliberl. 

Cette  espèce  de  dartre  résiste  le  plus  souvent 
à tous  les  moyens  thérapcnticpies , parce  qn’ordi- 
nairement  elle  se  lie  à un  vice  constitutionnel  et 
que  très  souvent  aussi  elle  est  le  résultat  de  l’ivro- 
gnerie. Cinq  cas  de  cette  espèce  se  sont  présentés 
à Lavey  ; dans  l’un  d’eux  il  ne  s’opéra  aucun  chan- 
gement, dans  les  (piatre  autres  il  s’est  effectué  une 
amélioration  assez  sensible. 


Dartre  Jluente  ou  squamncusc  humide. 

ÇUARaNTE-QUATRIEME  OBSERVATION. 


Nous  avons  suivi  avec  un  singulier  intérêt  une 
femme  d’Ontre-Rhùne  , en  Valais , dont  tout  le 
corps  était  complètement  couvert  de  dartresllnen- 
tes  et  croutcuses.  Cette  éruption  était  survenue  à 
la  suite  de  sa  dernière  couche.  La  malade  ne  pou- 
vait pas  faire  usage  de  ses  meml^res,  qui  étaient 
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cxU'ôniement  enllammés,  d’un  rouge  cuivré  et  par- 
seinés  de  croules  épaisses. 

Les  premiers  bains  semblèrent  exaspérer  cet 
état  de  phlogose;  la  démangeaison  et  la  douleur 
devinrent  plus  vives.  Uu  embarras  gastriiiue,  résul- 
tat de  la  sympathie  qui  existe  entre  la  peau  et  le 
canal  intestinal , vint  encore  compliijuer  ces  fâ- 
cheux symptômes.  Des  laxatifs  firent  cesser  l’em- 
barras gastrique  et  des  applications  émollientes 
faites  sur  les  parties  les  plus  souffrantes  apaisèrent 
l’inflammation  cutanée.  L’éruption  qui  avait  consi- 
dérablement augmenté  , sécha  peu  à peu  ; les  crou- 
les se  détachèrent  et  tombèrent  les  unes  après  les 
autres;  la  peau  devint  lisse  et  marbrée  ; la  déman- 
geaison ne  se  fit  plus  sentir  ; les  règles , qui  jus- 
qu’alors n’avaient  pas  reparu , ayant  repris  leur 
cours  , obligèrent  la  malade  de  retourner  chez  elle. 
A son  départ , elle  était  à-peu-près  guérie  et  exé- 
cutait avec  force  et  agilité  toute  espèce  de  mou- 
vemens.  Nous  avons  appris  ensuite  qu’elle  était 
radicalement  guérie. 


QUARANTE-ClNQUIEniE  OBSERVATION. 


Un  jeune  homme  âgé  de  15  ans,  d’un  tempéra- 
ment lymphatique,  était  depuis  longtemps  atteint  de 
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(lai'lres  (liicnles  (jui  l'ecouvraient  à peu  près  tout 
sou  corps.  Ses  traits  étaient  cachés  par  un  mas<iuc 
crouteux  d’un  aspect  repoussant.  Le  malade  était 
allaibli  soit  par  de  mauvaises  digestions  , soit  aussi 
par  rinllammation  générale  de  la  peau.  Dans  ce 
triste  état  et  sous  de  tels  auspices  il  arriva  à Lavey. 
11  commeiHa  sa  cure  dans  le  milieu  de  juin  et  la  ter- 
mina à la  lin  de  septembre.  Pendant  tout  ce  temps 
il  n’a  pas  cessé  de  se  baigner  et  de  boire  les’Eaux; 
il  en  secondait  l’action  [>ar  l’usage  de  tisannes  dé- 
puratives. 

Lorsque  tpiitta  nos  contrées  , sa  peau  était 
parfaitement  nette  et  ne  [)résentait  aucune  trace 
de  l’horrible  éruption  dont  elle  avait  été  si  long- 
temps recouverte.  U jouissait  alors  d’une  excel- 
lente santé. 

Darlre  rongeante  ou  lupus. 

L’Observation  n°  7 en  oH’rc  un  exemple  l’emar- 
quable.  La  personne  (]ui  en  était  atteinte  est  partie 
guérie.  Voyez  encore  les  observations  n®  8 , 22 
et  31. 


104 


CHAPITRE  VI. 

(Effet  îles  (5au3E  îians  lee  néDrose©  ou  mo- 
Iflbtco  ncrneuees. 

On  recommandera  les  Eaux  de  Lavey  dans  les 
paralysies  musculaires  et  elles  trouveront  tout  na- 
turellement leur  emploi  lorsqu’il  s’agira  de  sti- 
muler ou  fortifier  le  système  nerveux.  Dans  tous 
ces  cas  elles  devront  être  employées  principale- 
ment sous  forme  de  douches,  auxquelles  on  asso- 
ciera des  fi'ictions  stimulantes.  Elles  conviendront 
également  dans  certaines  névralgies,  aux  femmes 
hystériques  et  à certains  hypocondriaques. 

ANTE-SlZlÈm2  OBSERVATION. 


Une  demoiselle  âgée  de  oO  ans , très-nerveuse, 
sujette  à des  spasmes  hystériques , était  tourmen- 
tée depuis  longtemps  par  une  céphalalgie  nerveuse 
des  plus  pénibles.  Ses  traits  habituellement  con- 
tractés exprimaient  une  vive  douleur.  L’estomac  et 
les  intestins  faisaient  mal  leurs  fonctions;  ce  qui 
expliquait  fort  bien  la  pâleur  et  l’état  de  maigreur 


(le  la  malade , dont  l’iiTitabiliKi  nerveuse  (3lait 
pQuss(ie  au  dernier  degré.  Celte  irritabilité  n’avait 
l’ail  (ju’augmenter  sous  l’influence  du  régime  débi- 
litant, qu’elle  suivait  depuis  plusieurs  années.  Peu 
de  jours  après  son  arrivée  dans  nos  contrées,  elle 
eut  plusieurs  accès  hystériques,  qui  donnèrent  de 
sérieuses  inquiétudes  à sa  famille. 

Convaincu  qu’il  importait  avant  tout  de  remonter 
son  système  nerveux,  je  changeai  son  régime,  je  lui 
lis  prendre  des  alimens  plus  nourrissans  et  je  lui 
administrai  en  même  temps  des  anlispasmodi(pics 
combinés  avec  des  tonicpies.  Elle  fut  bientôt  eu 
état  de  commencer  une  saison.  Les  bains  liront 
peu-à-peu  cesser  les  douleurs  de  tète.  Les  Eaux 
quelle  prit  intérieurement  fortilièrent  son  estomac 
délabré  et  lui  rendirent  ainsi  les  forces  cl  l’énergie 
qu’elle  avait  perdues.  Dès  lors  j’ai  eu  le  plaisir 
d’apprendre  qu’à  la  suite  de  cette  cure  Mlle.... 
avait  passé  l’hiver  dans  un  état  de  santé  très- 
satisfaisant,  et  que  le  mieux  être  (pi’elle  doit  à nos 
Eaux,  était  allé  toujours  en  augmentant. 


QUARANTE-SEPTIÈME  OBSERVATÏO  . 


Eu  homme,  âgé  de  70  ans,  conservait  après  une 
violente  allaciue  d’a[)oplcxi(‘,  une  grande  débilit('' 
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de  loin  un  Cülé,  Les  lonctions  digestives  se  laisaieiil 
mal;  la  mémoire  clail  considérablement  allailjlie. 
Appelé  à donner  des  soins  à ce  malade,  qui  mon- 
trait une  grande  disposition  aux  congestions  céré- 
brales, je  lui  fis  appliquer  des  sangsues  à l’anus,  et 
je  le  purgeai  fréquemment.  11  reçut  la  douche  sur 
le  côté  paralysé  ainsi  que  sur  la  colonne  verté- 
brale. Sous  l’influence  de  ce  traitement,  le  malade 
a recouvré  une  parfaite  santé,  ainsi  que  l’exercice 
de  ses  facultés  intellectuelles. 

^"ous  pourrions  citer  encore  bien  d’autres  cas 
semblables  dans  lesquels  les  Eaux  de  Lavey  ont  eu 
le  même  résultat. 

Nous  avons  vu  aussi  plusieurs  hypocondriaques 
et  quelques  femmes  hystériques,  à qui  nos  Eaux 
ont  parfaitement  convenu  ; nous  ne  voulons  pas  at- 
tribuer exclusivement  leur  guérison  on  leur  sou- 
lagement, aux  propriétés  médicales  de  la  source 
(pii  les  attirait  dans  nos  contrées  ; nous  pensons 
que  le  changement  d’air,  la  distraction,  l’exercice 
ont  pu  contribuer  à modifier  leur  état  d’une  ma- 
nière favorable.  Aussi  est-il  à présumer  que  s’ils 
avaient  pu  jouir  pendant  leur  cure  de  tout  les 
agrémens  (pie  l’on  rencontre  dans  d’autres  bains, 
ce  changement  eut  été  encore  plus  sensible. 
Nous  remar(pions,  en  passant,  cpie  si  la  santé  de 
beaucoiqi  de  malades  réclame  il  est  vrai  ces  petits 
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accessoires,  que  l’on  n’étail  pas  en  di  oit  d’aiieiulre 
d’un  établissenieiU  en  quelque  sorte  improvisé,  les 
résultats  obtenus,  pendant  les  (piatre  dernières  an- 
nées, dans  les  afl'eclions  nerveuses,  tiennent  bien 
plutôt  à la  (pialiié  des  Eaux,  (ju’aux  douceurs  et 
aux  commodités  de  la  vie.  Cette  réflexion  [)Ourrait 
s’applicpier  à d’autres  cas  encore. 


QUARANTE-HUITIEME  OBSERVATION. 

L’ne  dame  sujette  à de  violentes  migraines  dont 
les  accès  revenaient  très-fréquemment  , but  les 
Eaux  de  Lavey  pendant  un  mois  entier.  Cette  cure 
a efl'eclué  un  changement  très-heureux  dans  son 
état,  car  depuis  lorSj  elle  n’a  eu  que  très-rarement 
la  migraine  et  ses  accès  ont  été  bien  moins  forts. 
11  est  essentiel  de  noter  (pie  ses  digestions  (pu 
étaient  assez  mauvaises,  sont  actuellement  beau- 
coup meilleures,  ce  (pii  explique  la  diminution  des 
maux  de  tête. 

Voyez  les  obsei  vaiions  N"  9,  24  et  28. 


108 


CHAPITRE  VII. 

Bcô(Ëau£  be  £(U)c^  bans  Uô  affections  rl)u- 
matismaUs  et  goutteuses. 

Une  expérience  de  (jualre  années  nous  a dé- 
montré que,  de  toutes  les  maladies  qui  peuvent 
être  traitées  avantageusement  par  les  Eaux  de  La- 
vey,  il  n’en  est  aucune  où  elles  se  soient  montrées 
aussi  efficaces  que  dans  celles  qui  nous  occupent 
actuellement.  Le  nombre  de  personnes  que  nos 
thermes  ont  guéries  ou  soulagées,  est  effectivement 
très-considérable.  Plusieurs  d’entr’elles  avaient  ce- 
pendant déjà  épuisé  toutes  les  ressources  de  l’art 
avant  de  faire  la  cure  de  bains.  Les  faits  nous  per- 
mettent d’avancer  que  ces  Eaux  sont  éminemment 
salutaires  dans  tous  les  rhumatismes  non-injlam- 
matoires  et  dans  les  maladies  tant  internes  qu’ex- 
ternesdépendant  d’nn  principe  rliumalismal  ou  gout- 
teux. Dans  tous  ces  cas  elles  doivent  être  adminis- 
trées essentiellement  sous  forme  de  bains  et  de 
douches. 

11  impolie  beaucoup  de  proportionner  la  chaleur 
du  bain,  la  force  de  la  douche  et  la  durée  totale 
de  la  cure,  à l’ancienncLé  et  à la  ténacité  de  la  ma- 
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ladic.  Remarquons  ici  que  les  rhumatismes  rebelles 
u’oiii  cédé  qu’aux  bains  cl  aux  douches  de  la  source, 
(juc  même,  dans  certains  cas,  les  bains  ordinaires 
ont  paru  être  nuisibles  ; ce  qui  tenait  évidemment 
à leur  peu  de  chaleur. 

Les  personnes  atteintes  de  rhumatisme  indam- 
matoire  devront  se  soumettre  à un  traitement  an- 
tiphlogistique, avant  d’employer  les  Eaux. 


çüarante-neuviéme  observation 


Un  homme  fort  et  vigoureux,  s’étant  exposé  au 
courant  d’un  air  très-froid,  fut  pris  de  douleurs 
rhumatismales  violentes  qui  aU’eclèrent  les  muscles 
du  col  et  occasionnèrent  un  torticolis.  Un  liniment 
volatil  employé  en  frictions  n’ayant  pas  soulagé  le 
malade,  je  le  fis  veniouser  ; après  quoi  il  reçut  la 
douche  sur  la  partie  souffrante.  Cette  dernière  opé- 
ration enleva  la  douleur  comme  par  enchantement. 


CINQUANTIÈME  OBSERVATION. 


Un  jeune  homme  pciclu  de  rhumatisme  depuis 
trois  ans,  avait  une  si  grande  roideur  dans  les  ar- 
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liciilaiions  dos  pieds  et  dos  {çonoiix,  oi  iino  lollo 
gène  dans  les  monvemens,  qn’il  ne  i)onvaii  marcher 
([ii’à  l’aide  do  hâlons.  11  ressentait  fréquemment 
des  donleurs  artliriti(|iies  dans  les  épaulés  et  les 
bras,  l’our  surcroît  d’épreuves,  il  avait  un  catarrhe 
pulmonaire  chronique,  qui  l’inquiétait  autant  que 
ses  douleurs.  Les  fonctions  digestives  se  faisaient 
mal  et  le  malade  mangeant  peu  s’affaiblissait  in- 
sensiblement. 

.\près  six  bains  il  se  manifesta  sur  tout  son 
corps  une  forte  poussée,  précédée  des  symptômes 
fébriles  ([ue  nous  avons  décrits  ailleurs.  Un  em- 
barras gastrique  nous  obligea  de  l’évacuer.  Mais 
aussitôt  que  la  peau  commença  à se  rubéfier,  le 
malade  put  se  tenir  sur  ses  jambes  et  exécuter  li- 
brement toute  espèce  de  mouvement.  ' L’appétit 
revint  peu-à-pen,  les  forces  angmentèrent,  la  toux 
cessa  et  il  fut  radicalement  guéri  au  bout  de  dix- 
neuf  jours. 


CINQUANTE-UMEinE  OBSERVATION. 


Un  pauvre  homme  de  Rex,  atteint  de  rhnma- 
lisnie  articulaire  des  extrémités  inférieures,  ne 
tnarehail  plus  (pi’à  l’aide  de  liéquilles  : vingl-nn 
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liains  ont  sulli  pour  le  (U'barrasser  conn)lcleiii(‘iU 
(le  si's  douleurs,  11  a lait  liomiuage  de  ses  bc(|uilles 
au  directeur  de  rétablissement. 


cinqüante-deuxîeme  observation. 


l’ne  demoiselle  dont  le  nom  est  bien  connu  des 
malheureux  qui  ont  l’ré(]uenté  nos  bains,  ayant  eu 
un  rhumatisme  inflammatoire  qui  avait  beaucoiq) 
ébranlé  ses  nerfs,  conservait  une  insommie  pénible 
et  une  fièvre  continuelle.  Elle  toussait,  manquait 
d’appétit  et  de  force,  était  encore  très-soulfrante 
lorsqu’elle  arriva  à Lavey.  Elle  commença  à se 
baigner  dans  le  milieu  de  juin  1853.  Les  premiers 
bains  l’éprouvèrent  beaucoup  ; mais  elle  s’y  habitua 
peu-à-peu  et  s’en  trouva  si  bien,  qu’elle  prolongea 
sa  cure  jusqu’au  ^0  août.  Elle  repartit  en  donnant 
un  témoignage  très-flatteur  aux  Eaux  de  Lavey , 
dont  elle  compare  les  ell’ets  à ceux  ipi’elle  avait 
autrefois  obtenus  à Plombières. 
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CINQUANTE-THOISIEME  CB8ERVATION. 


Un  voiturier,  âgé  de  35  ans,  d’une  constitution 
forte  et  robuste,  étoit  atteint  depuis  trois  ans  d’une 
sciatifjue  qui  affectait  l’une  et  l’autre  cuisse.  Le 
rhumatisme  avait  amené  à la  longue,  une  telle  ri- 
gidité dans  les  articulations,  qu’il  lui  était  impos- 
sible de  ployer  et  de  croiser  les  jambes.  Cet 
homme  marchait  encore  mais  il  était  obligé  de  se 
soutenir  sur  des  béquilles.  11  avait  employé  inutile- 
ment des  vésicatoires  et  d’autres  remèdes  qui  nous 
sont  inconnus.  Un  artiste  vétérinaire,  qui  avait  été 
guéri  à Lavey  de  la  même  maladie,  lui  conseilla  de 
s’y  rendre  ; il  y arriva  en  efl’et  le  28  juin  1&34. 

Notre  homme  prit  d’abord  quelques  bains  tem- 
pérés qui  lui  procurèrent  un  peu  de  soulagement, 
âlais  dès  qu’il  eut  commencé  à se  baigner  à la 
source,  il  s’ellectua  chez  lui  un  changement  des 
plus  surprenant  ; ses  membres  se  fortifièrent  à vue 
d’œil  et  se  déroidirent  de  jour  en  jour  : le  K* 
juillet  il  put  marcher  sans  béquilles.  11  fut  com- 
plètemont  délivré  doses  douleurs. 


CIBQUANTE-QUATRIÈME  OBSERVATION. 


Uu  homme  âgé  actuellemeni  de  üO  ans,  avait 
contracté  des  douleurs  de  rhumatisme,  pendant  la 
campagne  que  nos  soldats  lîient  en  4802,  dans  le 
canton  des  Grisons.  Le  rhumatisme  se  fixa  d’abord 
sur  les  reins  et  les  hanches;  les  extrémités  infé- 
rieures se  roidirent  ensuite.  Sa  démarche  devint 
d’année  en  année  plus  lente  et  plus  pénible,  enfin 
ses  jambes  l’el'usèrent  de  le  soutenir.  Ce  pauvre 
homme  aurait  été  condamné  à passer  le  reste  de  ses 
jours  sur  un  lit  de  douleur , si  sa  Commune  ne  lui 
eut  fourni  les  moyens  de  faire  une  cure  de  bains, 
qui  dura  six  semaines.  Pendant  ce  temps  il  a pris 
40  bains  tant  chauds  que  tempérés,  il  s’est  fait 
venlouser  plusieurs  fois  et  a reçu  la  douche  sur 
toutes  les  parties  malades , qui  ont  été  chaque  jour 
frictionnées  très-vigoureusement  avec  des  llanelles 
imbibées  de  liniments  tonicpies. 

IS'otre  vieillard  s’est  trouvé  en  ([ueh]ue  sorte  ra- 
jeuni , à la  suite  de  ce  traitement,  car  ses  douleurs 
sont  devenues  très-supportables,  sou  corps  a repi  is 
de  la  vigueur  ; il  peut  actuellement  vaipier  à ses 
a (fai l es. 


114 


CingUANTE-CINQUIEME  0BSERVAT20K. 


Trois  liommes  cl’ Aigle  , tous  forts  et  vigoureux  , 
furent  pris  à la  fin  de  l’hiver  (1854)  de  rhumatisme 
articulaire  indammatoire.  La  phlegmasie  rhumatis- 
male avait  parcouru  tour-à-tour  les  extrémités  in- 
féi'ieures  et  supérieures.  Ces  individus  avaient  passé 
plusieurs  semaines  dans  de  cruelles  souffrances  et 
n’avaient  été  soulagés  cpie  par  un  traitement  anti- 
phlogisticjue  très-éncrgi(]ue  ; mais  faibles  et  lan- 
guissans , ils  auraient  attendu  long-temps  encore 
une  guéi'ison  complète  et  radicale  si  le  voisinage 
de  Lavey  ne  leur  eut  pas  permis  de  faire  une  cure 
de  bains. 

Ils  se  baignèrent  d’abord  dans  les  carrés  ; mais  , 
après  avoir  essayé  de  prendre  les  bains  de  la  source, 
ils  s’en  tinrent  exclusivement  à ces  derniers.  Ils 
sont  repartis , au  bout  de  trois  semaines,  bien  ré- 
tablis. 


CINQUANTE-SIXIEME  OBSERVATION. 


Un  particulier  de  Lavey,  d’un  âge  avancé,  por- 
tait depuis  nombre  d’années  un  engorgement  ar- 
thritique à l’un  des  genoux,  avec  ankylosé  de  l’arti- 
culation tibio-femorale.  Ce  vieillard  commença  une 
cure  de  bains  sans  vouloir  s’assujettir  aux  précau- 
tions d’usage.  Aussi,  dès  le  cinquième  jour,  la  goutte 
se  réveilla  et  se  porta  sur  le  genou  sain,  où  il  se 
manifesta  une  violente  inllamntalion.  La  douleur 
était  vive^  déchirante;  la  tuméfaction  égalait  celle 
de  l’articulation  primitivement  malade.  Un  grand 
nombre  de  sangsues  furent  appliquées  ; on  admi- 
nistra des  narcotiques  tant  à l’extérieur  qu’à  l’inté- 
rieur. Le  traitement  fit  cesser  les  symptômes  inflam- 
matoires; mais  l’engorgement  articulaii-e  persista 
pendant  long-temps. 


CINQUANTE-SEPTIÈME  OBSERVATION. 


Un  ecclésiasticiue  très-corpulent,  d’un  tempéia- 
ment  lymphatique  sanguin,  était  depuis  ([uin/.c  ans 
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affecté  de  la  goutte,  dont  il  avait  tous  les  hivers 
des  accès  réguliers.  Dans  le  principe  cette  maladie 
n’atteignit  qüe  les  gros  orteils;  plus  tard  elle  se 
porta  sur  les  pieds,  les  genoux  et  les  mains,  et  y 
forma  des  dépôts  tophacés  qui  gênèrent  les  mouve- 
mens  des  articulations  et  les  rendirent  roides  et  in- 
flexibles. Aussi  M ne  pouvait  plus  marcher  sans 

ses  béquilles.  11  m’assura  que  sa  goutte  était  hérédi- 
taire, et  que  sa  mère  en  avait  été  atteinte  tout 
comme  lui.  Cette  arthrite  était  trop  ancienne  et 
trop  invétérée  pour  espérer  que  les  Eaux  pussent  en 
triomphej”.  Aussi  le  malade  ne  leur  demandait-il 
qu’un  peu  de  soulagement. 

Chargé  de  le  diriger  dans  sa  cure,  qui  dura  trois 
semaines,  je  lui  prescrivis  les  bains  et  la  douche, 
je  lui  fis  boire  les  Eaux  en  lui  recommandant  d’en 
seconder  les  effets  par  une  tisanne  sudorifique  de 
gayac  et  de  salsepareille.  Je  provoquai  ainsi  une 
abondante  transpiration  qui  dura  pendant  quinze 
jours,  puis  elle  diminua  insensiblement  et  finit  par 
être  très-modérée.  Cette  forte  diaphorèse  fit  dis- 
paraître entièrement  les  concrétions  arthritiques 
d’origine  récente;  les  plus  anciennes  diminuèrent 
à vue  d’œil,  devinrent  moins  dures  et  gênèrent  par 
conséquent  beaucoup  moins  le  jeu  des  articulations. 
Malgré  les  sueurs  abondantes  dont  nous  venons  de 
parler,  le  malade  se  fortifia  assez  pour  pouvoir  se 
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passer  de  ses  bé(iiiilles  ei  exéouier  avec  les  nieui'- 
hres  phisieiirs  inouveinens  qu’il  n’aurait  point  pu 
l'aire  lors(pie  je  le  vis  pour  la  première  fois. 

Heureux  du  cliaugcment  inespéré  qui  s’est  l'ail 
eu  lui , il  partit  de  Lavey  bien  décidé  d’y  revenir 
chaque  année,  aussi  long-temps  qu’il  vivra. 

Voyez  les  observations,  10, 13,  15,  18,  19  et  30. 


CHAPITRE  MH. 


Ofô  €auï  bc  iTapcg  bans  Ue  Icstone  fïternes. 
ou  molabice  cl)trur3tcalc0. 

Elles  soûl  très-avanlageuses  dans  les  vieux  ub 
cères,  les  fistules  et  les  plaies  qui  ont  besoin  d’être 
détergées  et  dont  la  cicatrisation  n’est  empêchée 
que  par  un  défaut  de  ton  et  de  vitalité.  Les  hommes 
de  l’art  comprendront  aisément  tout  le  parti  que 
l’on  peut  en  tirer  dans  un  grand  nombre  d’alfec- 
tions  chirurgicales,  mais  surtout  dans  celles  ipii  sont 
liées  à une  viciation  générale , à un  vice  ou  virus 
constitutionnel. 

Il  est  presqu’inutile  de  dire  qu’elles  sont  parti- 
culièrement inditpiées  lorsqu’il  .s’agit  de  rétablir  la 
llexibilitc  fies  membres , de  faire  cesser  la  rigidité 
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(les  imiscles  el  (Jes  tendons,  et  do  rendre  du  jeu 
aux  articulations  ankilosées. 

Dans  tous  les  cas  (jue  nous  venons  (J’énuniérer , 
les  Eaux  seront  administrées  en  bains  {généraux  ou 
locaux,  en  douches,  en  injections  et  en  lotions. 
Comme  topique  elles  serviront  à imbiber  des 
linges,  des  éponges  ou  de  la  charpie,  qui  seront 
appli(iués  sur  la  partie  malade. 


cinquante-huitième  observation. 


Un  homme  âgé  de  45  ans,  reçut  un  coup  très- 
violent  sur  les  parois  de  l’abdomen.  Bien  des  mois 
après  cet  accident,  un  abcès  par  congestion  se  ma- 
nifesta dans  le  pli  de  l’aine.  La  collection  puru- 
lente s ouvrit  en  formant  un  trajet  listuleux  assez 
long.  Le  malade  éprouvait  de  la  gène  dans  les  mou- 
vemens  de  la  hanche  et  marchait  avec  difficulté. 
Après  une  cure  d’un  mois,  les  parois  de  l’abcès  s’é- 
taient recollées  et  le  patient  pouvait  déjà  se  pro- 
mener avec  facilité,  lorsqu’une  nouvelle  contusion, 
(|ui  déchira  la  cicatrice,  le  força  de  continuer  sa 
baignée  pendant  encore  trois  semaines.  An  bout  de 
ce  temps  le  malade  partit  nous  paraissant  à peu 
près  guéri. 
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CINQUANTE-NEUVIEME  OBSERVATION. 


Un  artisan  avait,  depuis  une  douzaine  d’années, 
des  ulcères  variqueux  qui  lui  procuraient  de  vives  dé- 
mangeaisons.Cethomnie  était  outre  cela  afl'ecté  d’un 
catarrhe  pulmonaire  chronique,  auquel  il  ne  faisait 
pas  grande  attention.  Ne  considérant  que  l’incom- 
modité de  ses  plaies,  il  se  détermina,  contre  l’avis 
de  son  chirurgien,  à faire  une  saison  à Lavey. 

Un  embarras  gastrique  l’ayant  obligé  à réclamer 
mes  conseils,  je  crus  m’apercevoir  que  la  cicatrisa- 
tion de  ses  ulcères  s’opérait  trop  promptement  et 
qu’elle  déterminait  les  symptômes  fébriles  qu’il  pré- 
sentait. Je  lui  ordonnai  de  suspendre  aussitôt  l’u- 
sage des  Eaux  et  de  remplacer  par  un  cautère  l’é- 
coulement purulent  dont  son  corps  avait  contracté 
l’habitude.  Rappelé  chez  lui  par  des  affaires,  il  ou- 
blia mes  prescriptions  et  bientôt  il  fut  pris  d’une 
affection  cérébrale  qui  devint  promptement  moiv 
tellc. 
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SOIZASTIÈME  OBSERVATION. 

Un  hommme  âgé  de  60  ans,  a depuis  plusieurs 
années  des  ulcères  variqueuxaux  deux  jambes.  Une 
inflammation  ulcéreuse,  non-vénérienne,  fournis- 
sant une  suppuration  abondante,  se  manifesta  il  y a 
une  année  sur  le  gland  et  le  prépuce  de  cet  indi- 
vidu. Plusieurs  moyens  curatifs,  entr’autres  l’éta- 
blissement d’un  cautère,  avaient  été  mis  en  usage 
avec  assez  peu  de  succès.  La  guérison  était,  il  est 
vrai,  entravée  par  l’usage  immodéré  du  vin  et  des 
liqueurs  fortes. 

Après  l’avoir  prépai’c  par  quelques  jours  de  re- 
pos et  de  diète  sévère,  je  l'envoyai  à Lavey.  Douze 
bains  ont  suflî  pour  dissiper  et  fermer  toutes  les 
plaies,  à l’exception  du  .cautère  qui  a été  soigneu-_ 
sement  entretenu.  ' 

SOlXANTE-UNlÉniE  OBSERVATION. 


Un  homme,  âgé  de  40  ans,  fort  et  robuste , 
porte  depuis  long-temps  des  varices  à la  jambe 


ilroile.  Celte  jambe,  presque  toujours  enflée,  a 
été  déjà,  à plusieurs  reprises,  le  siège  d’ulcères 
qui  se  cicatrisent  avec  beaucoup  de  peine. 

Un  érysipèle  parut  ce  printemps  (1854)  sur  le 
molet.  Après  quelques  jours  d’existence,  il  quitta 
cette  partie  pour  se  fixer  sur  le  genoux.  L’inllam- 
tion  de  la  jjeaii  se  propagea  au  tissu  cellulaire  sous 
cutané,  et  bientôt  un  vaste  pldégmon  se  forma 
tout  au  tour  de  l’articulation. 

Appelé  à donner  mes  soins  à ce  malade,  j’ou- 
vris l’abcès  aussitôt  que  la  Iluctuation  s’y  fit  sentir 
et  comme  il  était  j)lacé  sur  des  j)lans  dillérens,  je 
pratiquai  deux  ouvertures  l’une  sur  la  rotule  et 
l’autre  près  du  creux  du  jarret.  Les  incisions  qui 
furent  faites  donnèrent  issue  à une  grande  (juan  , 
lité  de  [)us;  la  suppuration  dura  (piebpies  semaines 
avant  que  les  parois  de  l’abcès  fussent  recollées. 
Le  malade  put  enfin  marcher,  mais  il  conservait  de 
fa  roideur  dans  fe  genoux  et  de  la  faiblesse  dans  tou- 
tes les  parties  environnantes. 

.le  dois  encore  ajouter  que  M avait,  dès  son 

enfance,  un  engorgement  au  bas  de  la  jambe,  prove- 
nant de  la  rupture  incomplète  du  tendon  d’xVchille  ; 
tel  fut  l’état  dans  leciuel  il  se  rendit  à Lavey.  Il 
pi  il  à la  source  S29  bains  et  autant  de  douches.  Ses 
affaires  l’obligèrent  fréquemment  à interrompre  s;\ 


cure. 


Voici  ce  (lu’il  a insci  ii  à son  départ , de  sa  propre 
main,  sur  nos  régisti’es  : 

Ellets  produits  par  les  Eaux; 
i°.  Aucune  roideur  à la  jambe. 

2°.  Disparution  d’un  engorgement  siégeant  au 
dessus  du  talon  droit  (sur  le  tendon  d’Achille 
5°.  Prompte  guérison  d’une  maladie  d’yeux: 
(ophthalmie.) 

4°.  Prompt  retour  des  forces  au  genoux  , siège 
d’un  érysipèle  phlegmoneux. 

5°.  Rétablissem’ent  d’équilibre  dans  toute  l’ha- 
bitude du  corps. 


SOIXANTE-SEDZIEiaE  OBSEEVATICN. 


Un  pensionnaire  de  la  société  des  incurables  pré- 
sente (1832)  un  arthrocace  ou  nécrose  de  l’extré- 
mité inférieure  du  fémur.  Le  volume  de  l’os  est  si 
considérablement  augmenté  que  ses  surfaces  arti- 
culaires ne  correspondent  plus  avec  celles  du  tibia. 
Celui-ci  s’est  déjeté  en  arrière,  et  les  tendons  flé- 
chisseurs se  sont  rétracté  de  telle  sorte,  que  l’on 
pourrait  croire,  au  premier  abord,  à rcxisicnco 
d’uue  luxation  incomplète,  l.a  carie  de  ce  fémur  a 
amené  plusieurs  ulcères  listuleux  d’où  découle  un< 
sanie  assez  abondante;  la  jambe  est  atrophiée. 
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l.’aniputaiion  avait  été  plusieurs  lois  proposée  à 
ce  mallieureux,  comme  uni(pie  moyeu  de  guérison, 
mais  le  manque  de  courage  l’empècha  de  consentir 
à cette  opération.  Notre  incurable  voulut  essayer 
des  Eaux  espérant  qu’elles  amélioreraient  sa  triste 
position.  11  lit  en  1853  une  cure  de  dix-sept  jours. 
Son  attente  ne  fut  pas  trompée,  car  il  s’opéra 
un  changement  remarquable  dans  l’état  de  son  ge- 
nou ; la  tuméfaction  de  l’os  diminua  beaucoup.  En- 
couragé par  ce  premier  succès,  il  revint  à Lavey 
en  1854  et  en  1855.  Le  résultat  de  ses  dernières  cu- 
res a été  encore  plus  avantageux  que  celui  de  la  pre- 
mière : en  effet  les  ulcères  se  sont  cicatrisés  , les 
tendons  fléchisseurs  de  la  jambe  ont  repris  leur 
souplesse  naturelle  et  l’engorgement  de  l’os  a tel- 
lement diminué  que  le  malade  peut  maintenant 
marcher  sans  bâton. 

Voyez  les  observations  4 , 5 , 12  , 26  et  27. 


OBSERVATIONS  DE  L’OTOSPICE  CANTONAL. 


OBSERVATION  N»  I. 

G , LOüIS  , DE  LAUSANNE,  AGÉ  DE  .34  ANS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Asthme  invétéré,  suite  d’une  contusion  violente, 

que  G se  fit , il  y a un  an  et  demi , à la  partie 

postérieure  et  inférieure  de  la  poitrine.  Après  l’acci- 
dent , toux  et  crachement  de  sang , douleur  dans  le 
bas  du  thorax  augmentant  par  l’inspiration. 

Traitement  primitif,  nul.  G.  n’est  entré  à l’Hospice 
que  6 mois  seulement  après  l’accident;  il  y a demeuré 
9 mois.  Pendant  son  séjour  il  v fut  affecté  d’anasarque 
et  d’éruption  pustuleuse. 

Etat  actuel.  Adhérences  pleurétiques  du  côté  droit , 
absence  du  bruit  respiratoire  du  même  côté,  la  per- 
'’cussion  y produit  un  son  mat.  jMouvemeus  inspiia- 
toires  incomplets  ; dyspnée  habituelle  assez  légère  , plus 
prononcée  dans  la  marche  et  à la  montée  ; palpitations  ; 
un  bandage  de  corps  facilite  la  respiration  ; point  de 
toux,  pas  d’expectoration. 

Circulation  : pouls  régulier,  un  peu  dur  ; pas  de  lé- 
sion organique  du  cœur. 

Digestion  : pas  de  soif,  mauvais  goi'it  à la  bou- 
*‘he  ; langue  légèremenl  blanche;  app«qit  bon,  di- 


gestion  un  peu  pénible;  constipation  légère.  Tension 
et  ballonement  (le  l’abdomen.  Urines  naturelles. 

Transpiration.  Peau  normale.  Teint  blaffai’d.  Plus 
d’anasarque. 

Douleurs  tout  au  tour  de  la  partie  inférieure  de  la 
poitrine. 

b ) Traitement. 

AiTivé  le  10  juin. 

Le  1 1 , une  heure  de  bain  , 2 verres  d’eau. 

Le  12,  une  heure  de  bain;  3 verres  d’eau.  L’eau 
passe  bien  ; la  dyspnée  augmente  en  entrant  dans  l’eau 
et  durant  le  bain. 

Du  1 3 au  1 6,  1 2 heure  de  bain;  3 verres  d’eau  ; 
douches  de  5 minutes  sur  la  poitrine.  Urines  rares  et 
ditliciles;  constipation. 

Du  17  au  1 8 , 1 \ heure  de  bain  ; 2 verres  d’eau  ; 
douches  de  8 minutes.  Amélioration  ; selles  naturelles  ; 
urines  fréquentes  quoiqu’en  petite  quantité;  pas  d’au- 
tre changement. 

Le  19^  même  traitement. 

Du  20  au  2.3 , 1 5-2  heures  de  bain  ; 2-3  verres  d’eau  ; 
10-12  minutes  de  douche.  — Douleur  nouvelle  qui  du 
sein  gauche  a passé  sous  le  sternum. 

Le  24,  2 heures  de  bain  ; 5 verres  d’eau  ; douche  de 
12  minutes.  Urines  faciles  et  abondantes;  irritation 
gastrique;  soif;  diète;  vésicatoire  sur  la  poitrine. 

Le  20  , 1 i heure  de  bain  , 4 verres  d’eau  et  continué 
la  douche. 
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Du  iG  au  -ly  , 1 ~ lieure  tic  bain  ; m^uiie  boisson  ; sus- 
[K'iidrc  la  cIoucIk!.  Légère  poussée. 

Du  28  au  9.9,  même  Iraitemenl  ; douche  de  19  mi- 
nutes. Lu  peu  moins  de  dyspnée;  mieux  être. 

Le  3o  , 3 heures  de  l^ain  ; 4 verres  d’eau  ; douclie  de 
i5  minutes  à la  source.  La  douche  cette  fois  produit  des 
effets  marejués. 

Du  1®^  au  i5  juillet,  3 heures  de  bain;  5-io  verres 
d’eau;  continué  la  douche.  Forte  diaphorèse  pendant 
et  api'ès  la  douche  ; appétit  vorace  ; diminution  tou- 
jours plus  marquée  de  la  dyspnée. 

Départie  1 G juillet  i834. 

c ) Résultat. 

Très  sensiblement  soulagé. 

Respiration  plus  libre , inspiration  et  expiration  plus 
complète;  bruit  respiratoire  plus  marqué. 

Les  mouvemens  et  la  marche  plus  faciles  ; moins  de 
palpitations. 

Les  douleurs  de  poitrine  sont  moins  sensibles. 

Etat  général  plus  satisfaisant  qu’.à  l’arrivée  à Lavev. 


OBSERVATlOiN  ^Ml. 


t , J1:a.>-UA\1I)  , DKS  CtLAYICS  , ACK  DE  iH  A*NS. 

a ) Histoire  Je  la  maladie. 

E.NGOUGEMEXT  des  GLAYDES  JIÉSEMÉIUQUES. 

Pendant  le  prinlcnips  de  i833,  E fut  aUeint  do 

rlmmaiisrae  vague  (jui  disparut  peu  à peu.  Au  com- 
mencement de  septembre,  même  année,  il  eut  une  pe- 

I itonite  que  l’on  traita  empjriquementpar  les  purgatifs. 

II  entra  ensuite  à l’hospice  (8  octobre).  Pendant  son 
séjour  il  eut  une  rétention  d’urine  qui  nécessita  l’em- 
ploi du  cathétérisme.  A son  départ  (i5  février)  de 
l’Hôpital,  l’ascite  aigue  était  à peu  près  dissipée  , mais 
les  glandes  mésentériques  et  péritoneales  étaient  très 
engorgées;  cet  engorgement  alla  en  empirant. 

Kt/u  actuel.  AbdomeQ;fai’ci  de  glandes  dures  , anon- 
dies,  douloureuses  à la  pression,  variant  pour  la  gros- 
seur depuis  celle  d’un  pois  à celle  d’une  noix.  Les  gan- 
glions lymphatiques  paraissent  accolés  aux  parois  de 
l’abdomen  qui  est  liii-mème  tendu  , dur  et  balloné.  La 
pression  exercée  sur  le  ventre  détermine]  un  gargouil- 
lement singulier. 

Digestion.  Appétit  bon  ; pas  de  soif;  digestions  pas- 
sables ; à l’exception  il’un  goidlement  et  de  flatuosités 
après  le  repas;  constipation  h-gère;  selles  régulières; 
excnmiens  blanchâtres  11  est  sujet  à fies  vomissemens 
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surtout  après  un  exercice  un  peu  violent.  Urines  trou- 
ble.?. 

Circulot'wn . Pouls  assez  régulier,  un  peu  faible. 

Respiration.  Poitrine  faible  ; oppression  clans  la  mar- 
che . 

N.  B.  Le  malade  rend  fréquemment  du  sang  par  les 
selles. 


b ) Traitement. 

Arrivée  le  lo  juin. 

Le  1 1 juin , bain  d’une  heure  , 2 verres  d’eau , dou- 
che de  5 minutes.  L’eau  passe  bien  ; le  bain  n’incom- 
mode pas. 

Le  1 2 , même  traitement»,  3 verres  d’eau.  LVines  plus 
abondantes. 

Le  1 3 et  1 4 5 1 7 heure  de  bain  ; 4 verres  d’eau  ; même 
douche. 

Le  i5 , même  traitement , sans  douche.  Un  peu  d’ac- 
cablement , légère  constipation  , soif. 

Le  i6  , 1 -|  heure  de  bain  ; 4 è verres  d’eau  ; douche 
de  7 minutes.  Douleurs  de  ventre. 

Le  17,  même  traitement;  douche  de  8 minutes. 
Constipation  et  soif  diminuées  ; urines  plus  frequentes. 

Le  i8,  même  traitement;  douche  de  lo  minutes. 
Diarrhée  précédée  de  quelques  coliques. 

Le  i()  et  20,  même  traitement;  douche  faible.  La 


129 


(liarrliôc  continue,  abdomen  et  engorgement  plus  sou- 
ples. 

-2  1-24,  même  traitement;  douche  de  1 2 minutes. 
Cessation  de  la  diarrhée. 

26-27  , même  traitement;  0-5  verres  d’eau;  douche 
de  i4  minutes.  Le  26  survient  la  poussée. 

28-29,  idem;  7 verres  d’eau.  Les  glandes  diminuent 
à tous  égards. 

3o , suspendre  le  traitement , sauf  une  douche  de 
i5  minutes  à la  source.  La  vive  chaleur  du  bain  pris 
à la  source  a éprouvé  le  malade  ; au  sortir  de  l’eau  le 
ventre  est  souple;  plus  d’oppression. 

Du  1®''  au  i5  juillet  ; bain  de  1 | à 3 ^ heures,  7 à 1 1 
verres  d’eau;  douche  de  i5  à 20  minutes.  L’engorge- 
ment glandulaire  disparait  graduellement;  selles  natu- 
relles, sans  sang  ; borborygmes  moindres.  Les  glandes 
finissent  par  disparaîtie.  Une  glande  du  col  n’a  point 
diminué. 

Départ  le  16  juillet. 

c ) Résultat. 


Guéri. 


OBSERVATION  N“  lU. 


I) , EMMAMJtL  , d’aPPLES  , AGÉ  21  ANS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Gastrite  Chronique.  Affection  organique  de  l’esto- 
mac, traitée  plusieurs  fois  à l’hospice  cantonal. 

Date  de  la  maladie.  Il  y a quatre  ans  que  le  malade 
fut  atteint  de  la  même  maladie  et  présenta  les  mêmes 
symptômes;  traité  alors  pendant  un  mois  à l’hospice,  il 
en  sortit  complètement  guéri. 

Les  premiers  symptômes  qu’il  éprouva  et  qui  ont 
reparu  il  y a quelques  mois  , furent  : gonflement  à l’es- 
tomac , douleur  fixe  à l’épigastre  répondant  au  dos  et 
s’étendant  vers  l’hypochondre  droit;  la  douleur  n’aug- 
mente point  par  la  pression.  Peu  d’appétit  ; soif  fi-é- 
quente  ; langue  sèche,  blanchâtre  à sa  base,  rouge  à 
sa  pointe.  Durant  la  digestion,  gonflement,  flatuosi- 
tés, vomitui’itions,  vomissemens  suivis  de  soulagement. 
Constipation  légère.  Amendement  plus  ou  moins  mar- 
qué , sous  l’influence  d’un  nouveau  traitement.  Les  vo- 
missemensont  cependant  continué  jusqu'à  l’arrivée  du 
malade  aux  bains. 

Circulation  , respiration  et  autres  fonctions  ; normales. 

Amaigrissement  depuis  le  commencement  de  la  ma- 
ladie, mais  il  ne  fait  pas  de  progrès. 


I.'if 

1.)  ) Traitement . 

Arrivée  le  i o juin. 

1 1 juin  , 1 heure  de  bain  ; i verre  d’eau  ; dou- 
che de  5 niinules  sur  l’épigastre.  Les  Eaux  passent  ai- 
sément et  sans  doideurs. 

12- 15,  1 ' à 1 i heure  de  bain;  2 verres  d’pau  ; 
même  douche.  Le  malade,  depuis  son  arrivée,  n’a  pas 
vomi;  il  supporte  mieux  les  alimens. 

Le  iG,  i ^ heure  de  bain  ; o verres  de  d’eau;  dou- 
che de  7 minutes.  \ onussemens  suivis  de  soulagement 
vers  le  soir. 

17-20 , 2 heures  de  bain  ; 3 <à  4 verres  d’eau;  même 
douche.  \ omisseniens  ; éructations;  aigreurs  à la  bou- 
che. 

Le  2 1 , 2 heures  de  bain  soir  et  matin  ; 3 verres  d’eau 
avec  magnésie;  douche  de  10  minutes.  Vive  douleur  à 
l’épigastre , dissipée  par  la  douche. 

22-3o  , même  traitement;  douche  de  i5  minutes. 
Amélioration  progressive;  point  de  vomissemeiis;  moins 
de  douleurs  à l’epigastre  ; digestions  meilleures. 

Du  i®*' au  7 juillet  , 4 heures  de  bain  , sans  boisson; 
douche  et  bain  de  .5  minutes  à la  source.  P — Eau  de 
laurier  cerise  : une  cuillerée  a café  soir  et  matin. 

Départ  le  8 juillet. 

c ')  Résultat. 

Améliore^  en  voie  de  guérison. 

Moins  de  gonflement  pendant  la  digestion  ; moins 
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(le  douleurs  à Tépigaslre  ; celles-ci  surtout  ont  consi- 
di'rablement  diminué. 

Le  malade  n’a  plus  de  flatuosités;  il  ne  vomit  plus. 
Sa  langue  est  propre  , un  peu  plus  humide.  11  est  tou- 
jours sujet  à la  soif,  il  a peu  d’appétit  et  n’est  plus 
constipé. 

D amaigri  pendant  sa  cure. 


OBSERVATION  N“  IV. 


A ACHAM  , AGÉ  DE  12  ANS,  DE  MATIIOD. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Caiue  et  nécrose  du  fémur.  Phlegmon  cl  lislules  à 
la  cuisse. 

Date  de  la  maladie,  i8  mois.  Esquinancie  rhumatis- 
male au  début,  suite  de  transpiration  arrêtée.  Cette 
phlegmasie  fut  promptement  dissipée  par  l’effet  d’une 
forte  diaphorèse  ; mais  aussitôt  après  sa  disparution , de 
vive  douleurs  se  firent  sentir  à la  partie  inférieure  et  in- 
terne de  la  cuisse  et  du  genou.  Le  périoste  parait  avoir 
été  le  siège  de  eelte  nouvelle  inflammation  , qui  se  ter- 
mina par  suppuration  ; il  s’y  forma  un  abcès  qui  fut  ou- 
vert 3 mois  après  l’invasion  de  la  maladie.  Il  sortit  par 
cette  ouverture  , des  matières  tofacées  : 5 mois  après  , 
nouvel  abcès  à la  partie  supérieure  extenie  du  fémur. 
Un  3®  abcès  au  dessus  du  a été  ouvert  par  la  po- 
tasse caustique.  La  nécrose  a été  constatée  le  i®*^  juin.  Le 
malade  tient  sa  jambe  et  sa  cuisse  demi  fléchies  j il  ne 
peut  appliquer  la  plante  du  pied  sur  le  sol.  Forte  ré- 
traction des  muscles  fléchisseurs.  11  marche  à l’aide  de 
béquilles. 

Di^e.tion  passable. 

llesp  ualinn  normale. 

(irruhitinn  ; pouls  faible 


b ) Traitfineiii. 


Arrivée  le  lo  juin. 

Le  1 1 juin  , i heure  de  bain  ; i verre  d eau  ; appli- 
cation de  linges  imbibés  d’eau  thermale.  Quoique  le 
voyage  ait  exaspéré  les  douleurs , il  supporte  assez  bien 
les  Eaux. 

12-17  , 1 heure  de  bain  ; 2 verres  d’eau;  mêmes  ap- 
plications. 

Du  18  au  20 , i I heure  de  bain  ; 2-3  verres  d’eau  ; 
continué. 

Le  18,  les  douleurs  ont  sensiblement  diminué  ; la 
suppuration  est  plus  abondante  et  de  bonne  nature. 
Formation  d’un  abcès  ouvert  ensuite  par  incision. 

21-23,  même  traitement.  Amélioration,  sommeil 
plus  calme , irritation  et  douleurs  moindres.  Forma- 
tion d’un  nouvel  abcès  à la  partie  moyenne  de  la 
cuisse. 

Le  24,  même  traitement;  cataplasmes  chaque  soir. 
Ouverture  spontanée  de  l’abcès.  Suppuration  abon- 
dante. Injections  d’eau  thermale. 

Le  29  , même  traitement.  Le  malade  commence  à se 
soutenir  sur  le  membre  malade.  Frictions  au  genou 
d’onguent  d’althéa. 

Le  1®*'  juillet;  4^  heures  de  bain;  5 verres  d’eau. 

Du  4-1 5,  5 heures  de  bain;  7 verres  d'eau.  Amélio- 
ration progressive.  L’existence  du  séquestre  est  tous  les 
jours  plus  évidente  ; il  pourra  être  bientôt  extrait. 

Départ  le  1 .5  juillet . 


I3S 

c)  Résultat, 

En  i^oie  prochaine  de  guérison. 

La  carie  parait  arrêtée. 

La  partie  d’os  nécrosée  est  détachée  du  corps  de  l’os 
actuellement  sain. 

Les  abcès  sont  fermés. 

Les  muscles  ont  repris  leur  fléxibilité. 

A pose  la  plante  du  pied  sur  le  sol , marche 

avec  facilité  , sans  douleur  et  sans  béquilles. 
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OBSERVATION  N"  V. 

C , PIERRE  LOUIS  , d’oULESS  , AGÉ  DE  i’]  ANS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Ulcérations  anciennes,  d’apparence  dartreusc,  sié- 
geant sur  le  jarret  et  à la  plante  du  pied  droit. 

C a joui  d’une  excellente  santé  jusqu’en  1825  , 

où  il  fut  atteint  de  gonorrhée.  Elle  fut  mal  soignée. 
Trois  mois  après  sa  disparution  , il  commença  à éprou- 
ver de  la  démangeaison  dans  les  parties  actuellement 
malades.  Elles  s’enflammèrent  et  enfin  s’ulcérèrent. 

A son  arrivée  à Lavey , la  peau  et  les  tissus  sous- 
cutanés  ( du  pied  ) étaient  enflammés  et  épaissis  , les 
mouvemens  de  ce  membre  impossibles  , la  jambe  faible 
et  peu  fléxible. 

Les  ulcérations  du  jarret  sont  calleuses  , tubercu- 
leuses , elles  suppurent  un  peu.  Celles  du  pied,  fou- 
gueuses , au  nomlire  de  quatre  La  surface  est  ulcérée , 
élevée  au  dessus  de  la  peauet  ressemble  à des  choux- 
fleurs  de  couleur  grisâtre. 

I!  existe  sur  le  pied  et  la  jambe  de  larges  taches  bru- 
nes , résultant  de  cicatrices  anciennes.  Les  veines  du 
pied  sont  variqueuses. 

L’étatgénéraldumalade  est  satisfaisant , àTexception 
de  crampes  qu’il  éprouve  à l’estomac  et  d’aigreui's  qui 
accompagnent  ses  iligestions. 
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1j  ) Traitement. 

Arrive  le  lo  juillet. 

11-12,  1-2  heures  de  bain  ; i-i  j verre  d’eau. 

Le  1 3 , 2 heures  de  bain  ; 4 verres  d’eau.  L’enflure  a • 
beaucoup  diminué. 

i4-i5,  3 heures  de  bain;  6-7  verres  d’eau. 

Le  16,  3 ^ heures  de  bain  ; 8 verres  d’eau.  Plus  de 
mobilité  dans  le  membre. 

Le  17  , 3 g heures  de  bain  ; lo  verres  d’eau.  Déman- 
geaison générale;  acides  sur  l’estomac. 

Le  18 , 3 I heures  de  bain  ; 12  vci’res  d’eau.  P. -Ma- 
gnésie calcinée. 

Le  19  , 1 heure  de  bain;  3 verres.  Indigestion. 

20-23;  3i  heures  de  bain;  quelques  verres  d’eau. 
L’estomac  reprend  ses  fonctions. 

Du  23  juillet  au  12  août,  5-5  ^ heures  de  bain  ; (>-12 
verres  d’eau. 

Le  25,  iiitraU  d’argent  sur  les  fongorâlés.  Ungucnl; 
neapol:  sur  les  ulcères  du  genou  ; ils  s’irritent  ; cessé. 
Cautérisation  ; bon  effet. 

Le  28 , le  pied  est  soutenu  d’une  bande. 

Du  i"au  12  août.  Les  ulcères  du  jarret  sont  cicati  i- 
sés;  ceux  du  pied  restent  stationnaires. 

Kenvoiau  12  août. 


c ) Résultat. 

Les  idcèrcs  du  jarret  sont  cicati  isés  ; les  cicaUites 
sont  dures,  raboteuses,  tidierculeuses. 
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I-i  iaflammation  chronique  du  pied  a diaparu , la  peau 
a repris  son  aspect  normal.  Le  toucher  n’y  est  plus 
douloureux. 

L’état  variqueux  du  membre  s’est  amélioré. 

Les  ulcères  du  pied  ont  diminué  d’étendue.  Lesfon- 
guosités  sont  moins  saillantes  , leur  aspect  est  meilleur  ; 
elles  sont  rougeâtres. 

Le  malade  peut  se  servir  de  son  pied  et  de  sa  jambe 
il  a fait  à pied  la  course  des  bains  au  village. 

L’estomac  est  guéri , plus  de  cardialgie , plus  d’ai- 
greur. 

Des  topiques  dessicatifs  amèneront  vraisemblable- 
ment la  guérison  radicale  des  ulcérations  , d’autant  plus 
que  les  parties  malades  ont  été  placées , par  la  cure 
de  bains,  dans  des  circonstances  beaucoup  plus  favo- 
rables à la  cicatrisation. 
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OBSERVATION  N“  VI. 

0 , HENRI  , DE  1,’lSLE  , AGE  DE  1 8 ANS- 

a)  Histoire  de  la  maladie. 

Fisteles  à la  jambe,  suite  d’abcès. 

Ce  jeune  homme  a joui  d’une  bonne  santé  jusqu’au 
mois  de  janvier  i833,  d’où  date  sa  maladie. 

A cette  époque,  s’étant  exposé  au  froid  et  à l’humi- 
dité, il  éprouva  des  douleurs  rhumatismales  dans  les 
reins.  Il  se  fit  appliquer  un  emplâtre  sur  l’endroit  dou- 
loureux. Cet  emplâtre  déplaça  le  rhumatisme,  qui  se 
fixa  sur  le  gras  de  la  jambe  gauche.  Le  membre  s’en- 
flamma , abcéda  ; l’abcès  fût  ouvert , mais  il  ne  se  ferma 
pas  , et  il  produisit  plusieurs  plaies  fistuleuses. 

A son  arrivée  aux  bains,  G était  dans  l’état 

suivant  : 

Sa  jambe  présentait  trois  points  distincts  d’engorge- 
ment formé  par  la  peau  et  le  tissu  cellulaire  sous  cu- 
tané. 

Le  1®*^  présente  une  plaie  au  dessus  du  jarret,  de 
quelques  pouces  de  circonférence,  et  une  ouverture 
fistuleuse  qui  vient  s’ouvrir  dans  le  plis  du  jarret. 

Le  2®  engorgement  est  placé  à 2 pouces  en  dessous  du 
jarret , la  fistule  qui  le  traverse  a 3 pouces  de  long  et 
rleuv  pouces  de  large  ; l’ouverture  de  la  fistule  regarde 
en  haut;  le  fover  purulent  est  dans  le  mollet. 

J.e  .3®  est  en  dehors  et  au  dessous  du  gras  de 
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jambe  , plus  petit  que  le  préeddent.  La  peau  y est  cal- 
leuse , violacée , peu  sensible , décollée. 

Le  pied  et  la  jambe  sont  enflés.  Le  malade  ne  |>eut 
pas  mouvoir  le  inemlme  affecté  ; il  ne  peut  pas  se  sou- 
tenir dessus.  G est  faible  , il  est  incapable  de  faire 

un  pas  sans  ses  béquilles.  Du  reste  il  jouit  d’une  as- 
sez bonne  santé. 


b ) Traitement. 

Arrivée  le  lo  juillet. 

n-i4,  1-5  V.  d’eau;  i-3  h.  de  bain.  Fle.xion  un 
peu  plus  facile. 

i5-iC , 6-7  V.  ; 3 4'  b-  de  b.  Suppuration  beaucoup 
plus  abondante;  plaies  rouges.  Une  cicatrice  au  gias 
de  jambe  s’est  ouverte. 

17-18,  10-11  v.  ; 3 ^ h.  de  b.  La  fistule  princi- 
pale a 2 J pouces  de  long  ; elle  s’étend  de  haut  en  bas 
entre  la  peau  décollée  et  l’aponévrose  tibiale.  L’état 
général  est  meilleur. 

Le  19  , 1 1-12  V.  ; 32  b.  de  b. 

Le  20,  8 v.  ; 3 i b.  de  b.  Etat  saburral  ; purgation. 

Le  21 , on  suspend  le  traitement. 

Le  22  , 8 V.  ; 3 ^ b.  de  b. 

Le  23 , 4 V.  ; 3 I b.  de  b.  le  matin  et  2 le  soir.  Inci- 
sion de  la  fistule  moyenne. 

Du  24  au  1®’^  août , 8 v.  ; mêmes  bains.  Incision  de  la 
fistule  inférieure. 

2-5,  même  traitement;  douebe  do  10  minutes.  Liup- 
tion  pustuleuse  sur  le  cou  de  [tied. 


l/d 

/!-() , conlinué.  Bandelettes  autour  du  membre. 

Le  10,  cliûte  sur  le  genou,  qui  cause  de  rinllamma- 
tion  dans  le  membre  malade. 

Le  12  , continué.  Douche  de  i5  minutes.  La  douclic 
améliore  le  mal  ; les  plaies  se  cicatrisent  ; la  fistule  su- 
périeure est  fermée. 

Du  i3  août  au  3 septembre , continué.  Amélioration 
progressive  ; la  fistule  inférieure  se  guérit. 

Le  i8  août.  Le  malade  marche  à l’aide  d’un  bâton. 

c ) Résultat. 

Le  malade  est  reparti  à peu-prés  guéri , deux  des  ul- 
cères fisluleux  sont  secs  et  cicatrisés. 

La  plaie  du  mollet  est  en  voie  de  guérison  et  ne  tar- 
dera pas  à être  guérie. 

L’engorgement  du  pied  et  de  la  jambe  n’existe  plus. 

11  llécliit  et  étend  avec  facilité  la  jambe  et  le  pied. 

La  rétraction  des  tendons  fléchisseurs  du  jarret  et  la 
tuméfaction  ou  saillie  formée  par  ces  parties  a complè- 
tement disparu. 

Le  malade  marche  sans  béquilles;  il  a repris  des  for- 
ces. Il  a pu  faire  à pied  une  course  de  | d’heure  sans  se 
fatiguer. 

Les  hains  et  surtout  la  douche  ont  contribué  puis- 
samment <à  ce  résidtat. 


OBSERVATION  N°  VU. 


V HENRIETTK  , INFIRMIÈRE  , AGEE  DE  î3  ANS 

ENVIRON. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Ï)artre  rongeante  de  la  jace.  Lupus.  Scrophules. 

Date  de  la  maladie  : six  ans. 

Henriette  V dit  que  la  maladie  dont  elle  est 

atteinte  a débuté  par  une  éruption  pustuleuse  (bou- 
chère) siégeant  sur  la  lèvre  supérieure  et  les  ailes  du 
nez.  Pendant  deux  ans  cette  éruption  paraissait  en 
hiver  et  disparaissait  en  été.  Elle  s’étendit  ensuite  sur 
tout  le  nez  et  finit  par  en  altérer  les  tissus.  Cette  dar- 
tre a été  combattue  pendant  longtemps  par  divers  dé- 
puratifs. 

Etat  actuel.  Les  ailes  du  nez  et  spécialement  la  gau- 
che sont  fortement  engorgées.  Les  tissus  ont  éprouvé 
une  dégénérescence  tuberculeuse  ; ils  sont  ulcérés  et 
recouverts  de  squammes.  Il  existe  sur  les  joues  deux 
croûtes  recouvrant  une  éruption  pustulo-tuberculeuse 
de  même  nature  que  celle  du  nez.  La  démangeaison  est 
peu  sensible. 

Fonctions  naturelles  ; dans  1 état  normal,  à 1 excep- 
tion de  la  peau  qui  est  sc-che  et  aride. 


1)  ')  Traiterncnf. 


Arrivée  le  i5  juin. 

16-17,  ^ verres  d’eau  et  1 | heure  de  bain.  Pen- 
dant toute  la  cure  , application  delinges  humectés  d’eau 
thermale  et  douche  en  arrosoir. 

Le  18 , 4 V.  d’eau , a h.  de  b. 

19-21 , 5-7  V.  d’eau  ; 2 à h.  de  b. 

22-25,  8-10  V.  ; 4 h.  de  b.  Amélioration  : les  clou- 
tes commencent  à tomber. 

Du  26  au  5 juillet,  i2-i3  v.  d’eau;  5-6  h.  de  b. 
Desquamation  complète  des  fosses  nasales.  Sangsues 
au  pourtour  du  nez. 

Du  7 au  3 1 juillet , continué.  Les  sangsues  ont  été 
fréquemment  réappliquées  avec  soulagement  etamélio- 
ration. 

Du  1®*^  août  au  20  septembre.  La  cure  a été  suspen- 
due de  tems  en  tems  pour  laisser  reposer  la  malade. 

Peu  à peu  les  ulcérations  du  nez  et  de  la  face  se  sont 
cicatrisées  et  la  peau  a fini  par  reprendre  son  état  na- 
turel. 


c ) Réstthal. 
(«uérison  complète  ! ' 


^ Dès  lors  la  cicatrise  s’est  plusieurs  fois  enflammée  et  tu- 
méfiée , les  yeux  ont  eu  des  rougeurs , mais  chaque  fois  des 
purgatifs  ont  arrêté  le  retour  du  mal.  (Hospice). 


ihU 

OBSERVATION  N”  VIII. 

C , LOl'IS,  DE  PREMIER,  ACÉ  DE  5o  AXS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Dartre  humide  , située  au  dessus  de  la  cheville  du 
pied  gauche. 

Le  malade  se  fit  une  entorse  à la  jambe  et  reçut , il  y 
a trois  ans  , un  coup  sur  le  tibia  où  il  se  fit  un  éclat  avec 
plaie , laquelle  guérit  au  bout  de  2 ans.  Dès  lors  érup- 
tion psoricjue  sur  le  tiers  inférieur  de  la  jambe.  Autre- 
fois vives  démangeaisons.  L’éruption  d’apparence  dai- 
treuseest  constituée  par  des  gerçures  légères  de  la  peau, 
recouvertes  de  squammes  ou  pellicules.  Les  vaisseaux  ca- 
pillaires sont  variqueux  et  donnent  au  membre  malade 
un  aspect  marbré.  Les  mouvemens  du  pied  sont  péni- 
bles et  douloureux.  Un  onguent  dessicatif  appliqué 
produisit  une  métastase;  dès  lors  douleurs  d’estomac, 
troubles  dans  la  digestion.  Ces  derniers  symptômes  cè- 
dent à un  dérivatif  et  au  retour  de  l’éruption . — C a 

été  traité  à l’hospice  pendant  y3  jours  pai-  des  bains , 
des  altérans  divers , des  pomades  soufrées , des  pui'ga- 
tifs,  un  cautère.  Il  est  sorti  amélioré. 

Digestion.  Langue  blanche;  appétit  bon;  fonctions 
alvines  régulières. 

Circulation.  Pouls  lent  et  faible. 
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Etat  de  la  peau.  Quelques  petits  boutons  sur  la  poi- 
trine. Engorgement  variqueux  du  membre  malade. 

b ) Traitement. 

Entré  le  9 juillet. 

Le  10  , 3 verres  d’eau  ; i heure  de  bain  et  5 heures 
de  bain  local. 

I i-i4 , 4 V.  ; 4 b-  de  b.  ; bain  local. 

i5,  5v.;  mêmes  prescriptions.  Amélioration  sen- 
sible; cicatrisation  des  gerçures;  chute  des  écailles; 
diminution  du  priu'it  ; mouvemens  du  pied  plus  faciles 
et  sans  douleurs. 

iG,  6 V.  ; 4 b-  de  b.  ; bain  local  à la  source,  de  i à 
1 heure. 

17-20,  6-7  V.;  3 h.  (le  b.;  continué.  Poussée  as- 
sez forte  et  générale. 

20-22  , 7-8  V.  ; continué. 

25,9V.;  3 h.  de  b.  ; continué. 

28-3 1 , même  traitement. 

Du  1*’*'  au  10  août,  9 v.  ; 3-4  h.  de  b.  ; bain  local  à la 
source,  de  \ heure.  Nouvelle  poussée. 

Départie  12  août  i834. 

• c ) Ré.mltat. 

Guérison  près  qu’en  licrc . 

II  ne  reste  que  queh|ues  légères  traces  de  la  dartre. 
La  démangeaison  est  presque  nulle,  elle  est  bornée 

1 1) 


IlUi 


à line  (îtcmlup  très  circonscrite.  11  n’y  a ni  squammcs, 
ni  gerçures.  Les  mouvemens  du  pied  sont  faciles  et 
non  doidoureux. 

Los  douleurs  d’estomac  n’ont  pjint  reparu  , malgi  é 
la  disparution  presque  complète  de  la  dartre. 

L’état  général  du  malade  a singulièrement  gagné. 

G s’est  beaucoup  fortifié. 

11  c.xiste  encore  un  peu  d’engorgement  variqueu.x 
autour  des  malléoles. 


OBSERVATION  N“  IX. 


.1 , LOUIS  , DE  GBANCY  , AGÉ  DE  10  ANS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Hémiplégie  du  coté  gauche. 

J eut  la  fièvre  rouge  clans  le  mois  de  décembre 

i833  , un  coup  de  froid  fit  rentrer  l’éruption.  La  réper- 
cussion de  l’exanthêmc  produisit  une  hjdropisie  as- 
cite et  l’anasarque.  Après  la  guérison  de  l’hydropisie, 
c.-a.-d.  à la  fin  de  janvier  i834,  il  se  manifesta  une 
paralysie  du  côté  gauche , affectant  les  muscles  de  la 
face , du  col , des  bras  et  de  la  cuisse  , etc.  Atrophie  de 
tout  le  côté  paralysé  ; rétraction  des  muscles  de  la  face 
du  côté  di'oit  ; intégrité  des  fonctions  des  organes  des 
sens.  Incontinence  d’urines  guérie  avant  l’arrivée  du 
malade  aux  bains.  Abdomen  encore  volumineux  mais 
souple. 

Digestion.  Appétit  bon  j soif  habituelle  ; évacuations 
naturelles  régulières. 

CArculation.  Pouls  petit  du  côté  paralysé,  actif  et 
vibrant  du  côté  sain. 

liespiration  normale. 

Calorification . Le,  côté  paralyse;  est  plus  froid  ipie 
l’oppcjsé. 
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b ) Traitcmcnl. 


Arrivée  le  9 juillet. 

Le  lo,  2 verres  d’eau;  1 \ heure  de  bain;  douch 
de  5 minutes  à la  source.  La  douche  est  administré 
sur  le  dos  et  sur  les  membres  paralysés.  Frictions  sti- 
mulantes sur  le  dos  et  le  côté  droit  du  malade. 

ii-i3,  1 2 h.  de  b.  ; 3 v.  ; douche  de  6 m. 

i4j  2 b.  de  b.  ; 4 V.  ; même  douche.  Augmentation 
des  forces  ; le  malade  porte  la  main  à la  tête  : douleur 
au  doigt  annulaire  ; le  reste  de  la  main  recouvre  sa 
sensibilité. 

17,22b.  de  b.  ; 5 V.  ; d.  de  7 m. 

1 9-21  , 3 b.  de  b.  ; 6 v.  ; d.  de  9 m. 

22 , 3 I b.  de  b.  ; 7 V.  ; d.  de  10  m.  Disparution  de 
la  douleur. 

23 , 4 b.  de  b.  ; 8 v.  ; d.  de  i 2 m.  Les  doigts  de  la 
main  commencent  à se  fléchir. 

24-28,  continué;  d.  de  5 m.  Le  28,  poussée  beau- 
coup plus  forte  du  côté  malade  que  du  sain. 

29-1®'^  août,  continué.  L’amélioration  continue  pro- 
gressivement ; le  malade  marche  sans  traîner  la  jambe. 

4,  continué.  Nouvelle  poussée. 

5-n  , continué. 

Départ  le  la. 


I i‘) 


c ) lies ul lu/. 

Cucrtso/i  prcsiiiic  complète. 

J marche  avec  facilite,  execute  toute  espèce  de 

mouvcmeiis  avec  le  bras  gauche,  autrefois  paralysé. 

Les  mouvemens  d’extension  des  doigts  se  font  en- 
core avec  difficulté. 

La  chaleur  et  le  pouls  sont  égaux  des  deux  côtés. 

L’atrophie  du  coté  faible  a cessé  ; sou  volume  est  à 
peu  près  le  même  cpie  celui  ilu  côté  opposé. 
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OBSERVATION  N''  X. 

P , .IP.AN-LOuis , OE  B08SISIÉRE,  AOÉ  DE  1''*-  A.'' 

a ) Histoire  de  In  maladie. 

CaIUE  , DLCÈRE,  FAUSSE  ANKYLOSE. 

P , doué  d’un  tempéramment  lymphatique  , lut 

atteint  dans  le  mois  de  février  i834  tle  rhumatisme  in- 
llammaloire,  à la  suite  d’une  transpiration  arrêtée.  Les 
douleurs  d’abord  ambulantes,  se  fixèrent  sur  l’épauleet 
la  hanche  droites,  les  deux  cuisses,  les  genoux  et  les  jam- 
bes. Malgré  les  évacuations  sanguines,  les  vésicatoi- 
res, etc.  ,qui  lurent  employés,  l’inflammation  rhuma- 
tismale se  termina  par  suppuration.  Des  abcès  consi- 
dérables ( ati  noml)re  de  12  à i5)  se  formèrent  sui 
les  (lifVéronls  points  affect(-s.  Plusieurs  d’enlr’eux  fu- 
rent ouverts  par  des  incisions  successixes  et  guéihenl 
aisément.  Les  autres  négliges  formèrent  des  ulcères  et 
des  clapiers.  La  carie  altatiua  le  tibia  gauche  ; les  mciu- 
bi  es  s’atrophièrent  ; la  rétraction  considérable  des  mus- 
cles des  jambes  amena  la  fléxion  forcée  de  ces  membieK 
et  la  fausse  ankylosé  des  articulations  fémoro-tibiales. 

Les  talons  restaient  applicpiés  sur  les  fesses.  P est 

recouvert  d’une  éruption  pustuleuse  (|ui  lui  proeuf 
une  vive  démangeaison. 


lhp;CS(ion.  Grand  appétit. 


loi 


Circidution.  Pouls  faible  et  lehrile. 

llcspirmioti.  Dans  l’elat  normal.  Locomotion  impos- 
sible. 


b ) Traitement. 

Entrée  le  3a  septembre. 

Du  23  septembre  an  ii  octoime  , P a pris  4 b.  de 

bain  et  2 verres  d’eau  par  jour.  Sous  l’influenee  de  ce 
traitement  on  vit  : 

Les  ulcères  foui  nir  un  pus  de  meilleure  nature  et  eu 

plus  petite  quantité  ; P commence  à pouvoir  étendre 

un  peu  la  jambe  droite.  Quelques  ulcères  paraissent 
vouloir  se  fermer. 

Vû  l’amélioration  obtenue,  cet  enfant  continue  sa 
cure  après  le  renvoi  des  autres  malades  et  la  cessation 
du  service  médical.  Il  reste  confié  aux  soins  de  sa  mère. 

L’éruption  pustuleuse  devient  plus  forte. 

L’amélioration  a continué  quoique  le  petit  malade 
se  soit  un  peu  affaibli. 

11  est  à regretter  qu’il  n’ait  pas  reçu  la  douche  et 
n’ait  point  pris  les  bains  à la  source,  ce  qui  aurait 
doublé  l’effet  des  Eaux. 

Départ  le  12  octobre. 

c)  Héiiiitat. 

Amélioration  très  marquée. 

Guérison  de  l’ankylose  du  genou  droit  , celle  du 
coté  gauche  est  moins  prononcée  et  permet  de  légei's 


mouveinens 
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Le  malade  marche  à l’aide  de  J>équUles,  ce  qui  eiaii 
impossible  avant  la  cuve. 

Deux  ulcères  sont  cicatrises , les  autres,  au  nomljrc 
de  8 , ont  tous  perdu  de  leur  étendue. 

L’état  fébrile  a diminué. 

L’éruption  pustuleuse  à considérablement  augmenté. 


OBSERVATION  N«  XI. 


B , CUARLOTTE,  BERNOISE,  AGEE  DE  3ü  ANS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Gastralgie  rebelle. 

Suite  de  fièvre  nerveuse  dont  Ch.  B fût  atteinte 

en  1827.  Symptômes  : brûlement  à l’èpigastre  non  dou- 
loureux à la  pression , spasmes  et  pesanteur  à l’esto- 
mac, après  le  repas,  ainsi  cpi’angoisses  et  céphalalgie. 
Soif;  pas  de  vomissement.  Toux  sèche  ; point  pleureti- 
ejue  permanent.  Les  douleurs  d’estomac  ont  été  com- 
battues inutilement  par  les  moxas , les  cautères,  le 
bismuth,  le  musc,  castoreum,  laitue  vireuse  , amers 
sous  toutes  les  formes , etc.  etc.  Elle  ne  fût  soulagée  que 
par  l’extrait  alkoholique  de  noix  vomique  et  un  ré- 
gime adoucissant  et  lacté. 

Digestion.  Appétit  passable.  Soif;  bouche  sèche; 
brûlement  à l’ésophage;  langue  un  peu  blanche.  Cons- 
tipation. 

Circulation.  Pouls  faible,  palpitations  nerveuses  fié- 
quentes. 

Respiration.  : toux  , oppression. 

Transpira tions  li  éf pie n t e s . 

Menstruation  régtihèic  , peu  abondante. 


ilik 

Oljcsité  contrastant  singulièrement  avec  l’état  ma- 
laclil'  des  organes  digestifs. 

1)  ) Traitement. 

Arrivée  le  9 juillet. 

Le  10-11,  1 heure  de  b.  ; 1 verre  d’eau  ; douche  de 
5 minutes  le  2®  jour.  Couper  l’eau  thermale  de  lait. 

12-i4,  2-3  i V.  ; 1 ^ 2 h.  de  b.  ; d.  de  6-7  min.  La 
douleur  au  côté  a diminué;  la  constipation  a cessé. 

1 5- 17,  2 i V.  ; t h.  de  b.  ; 7 min.  La  diarrhée  suc- 
cède à la  constipation. 

18,  même  traitement.  État  fébrile. 

19-20;  continué. 

21-22.  2 I h.  de  b.  ; pas  de  douche  ni  de  boisson 
La  diarrhée  continue.  Lait,  eau  de  ris  et  gomme. 

23-25,  continué  ; 3 h.  de  b.  La  dianhée  cesse;  l’ir- 
ritation de  l’estomac  a diminué. 

Du  26  au  27  , A V.  d’eau  , 3 h.  de  b.  ; douche  de  6 m. 
Les  époques  surviennent  avec  des  tranchées,  8 jours 
plus  tôt  que  d’habitude. 

28-29,  suspendu  tout  tvaitement. 

3o-5  août,  6 V.  ; 3 h.  de  b.  ; d.  de  5 m.  Les  alimeus 
passent  chaque  jour  mieux.  L’amélioration  fait  îles  pro- 
grès; moins  de  gastralgie;  le  point  pleurétique  disparail; 
l’opress’ion  et  la  toux  diminuent. 

G août,  suspendu,  la  malade  étant  éprouvée  par  la 

<louchc. 

7-8  , 1 h.  de  h. 

()-i  O , 7 v.  ; 2 h.  de  b 


U(,‘part  le  12  août  i834- 

llcvciuie  le  11  septembre  cl  repartie.  l(i  i"'''  nclolne. 
c)  Résultat. 

Soulagement  assez  sensible. 

Moins  de  douleur  à l’estomac  ; moins  de  brûlement 
àTepigastre;  meilleur  appétit , meilleures  digestions. 

Disparution  delà  pleurodynie , moins  de  toux  et  d'op- 
pression ; point  de  brûlement  au  col. 

Constipation  moins  forte.  Soif,  scclieiesse  à la  bou- 
che et  palpitations  toujours  les  mêmes. 

La  seconde  cure  cpie  la  malade  a faite  l’a  soulagée 
encore  davantage.  ' 

* C.  B , après  quelnucs  l’echùtcs  , a obtenu  un  mieux 

soutenu  par  des  saignées  générales  réitérées  de  teins  en  teins. 
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OBSERVATION  N“  XII. 

s , FHANÇOISE,  DE  GLA>D  , AGEE  DE  27  ASS 

a)  Histoire  de  la  maladie 

Ulcères  fistuleux  au  gra  s de  la  jambe , suite  cl  un 
vaste  dépôt. 

Tubercules  enflammés  et  en  suppuration  au  bras  et 
à la  jambe  du  côté  droit. 

Il  y a 11  mois  qu’il  se  forma  un  abcès  froid  sur  la 
malléole  externe  de  la  jambe  droite  ; plus  tard  il  s’en  dé- 
veloppa simultanément  8 autres  sur  la  face  antérieure 
de  l’avant-bras  droit  ; puis  au  bout  de  6 mois  le  mollet 
droit  fût  pris  d’inflammation.  Un  abcès  s’y  forma  aussi. 
Celui-ci  a été  ouvert  par  une  incision  qui  a été  prati- 
quée il  y a 3 semaines.  Une  suppvu'ation  très  abondante 
a eu  lieu. 

Etat  actuel.  Les  abcès  du  bras  sont  à peu  près  cica- 
trisés , mais  ils  ont  été  suivis  d’une  induration  du  tissu 
cellulaire  sous  cutané.  La  peau  elle-même  est  bosselée , 
rugueuse  et  violacée.  Même  induration  existant  encore 
sur  la  cheville  du  pied.  Ulcère  fistuleux  dans  le  milieu 
du  mollet,  long  de  i5  lignes.  Muscles  jumeaux  et  so- 
léaire considérablement  durcis  et  engorgés  ; glande  de 
la  grosseur  d’un  œuf  de  pigeon  dans  leur  épaisseur.  La 
peau  ne  participe  pas  à l’indiuation  des  muscles. 

Etiologie.  Syphilis?  Scrophules?  Suppression  des 
règles  depuis  8 mois. 


1S7 


Digestion.  Peu  irappc'tit;  cUarrliee  depuis  quelques 
jours.  Pouls  faible  ; marche  douloureuse  et  très  diffi- 
cile. Leucorrhée. 


b ) Traitement. 

Entrée  le  17  juillet. 

18-23  ; 1-6  verres  d’eau  ; ÿ à 3 ^ heures  de  bain.  In- 
jections vaginales  2 fois  le  jour  et  applications , 4 fois 
le  jour,  d’eau  thermale,  pendant  toute  la  cure.  Suppres- 
sion de  la  suppuration  de  l’ulcère  de  la  jambe  ; mieux 
sensible. 

24-26  , 6-7  V.  ; 4 h.  de  b.  ; ^ d’h.  de  bain  à la  source. 
La  fistule  du  mollet  est  cicatrisée. 

29-3 1 , 8-9  V.  ; mêmes  bains  ; plus  de  douche.  L’in- 
duration des  muscles  du  mollet  diminue. 

1-3  août,  continué;  plus,  bain  local  de  4 h.  Cessa- 
tion du Jlitor  allnis;  augmentation  d’appétit  et  de  forces. 

4-6,  continué  en  augmentant  un  peu. 

7-11,  continué,  saufles  bains  locaux.  L’engorgement 
du  mollet  a diminué  de  moitié;  plus  de  douleurs  à la 
jambe  ; la  malade  peut  se  soutenir  sur  sa  jambe  et 
marcher. 

i2-i5,  continué;  3 h.  de  b. 

16-17,  suspendu.  Apparition  des  époques  qui  avaient 
cessé  depuis  8 mois. 

i8-2ü;  8 v.;  2 h.  de  b..  Ulcère  listuleux  guéri. 
Frictions  d’unguent  : neapoi 

21-27,  10  v.  ; 3 ^ h.  de  b.  L’engorgement  continue 
à diminuer. 


sepleniljre,  suspendu.  Salivation.  Flor  : snlfur. 
4-8  , 10  V.  ; 3 2 menstruation. 

Départ  le  9 septembre. 

c ) Résultat. 


Très  favorable. 

Amélioration  dans  les  fonctions  digestives  ; augmen- 
tation de  forces  et  d’embonpoint  ; cessation  des  fleurs 
blanches;  rétablissement  des  règles.  Cicatrisation  des 
plaies  et  ulcères  ; diminution  et  changement  favorable 
dans  les  engorgemens.  Cessation  des  douleurs  de  jambe 
et  de  pied , et  par  suite , rétablissement  de  la  marche. 


OBSERVATION  N°  XIII. 


■>1 , OUVRIER,  A LAUSANNE,  AGÉ  DF.  46  ANS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Rhujiatisme  curonique  des  extrémités  inférieures. 

La  maladie  date  de  2 ans. 

Avant  cette  époque,  M éprouvait  déjà  de  temps 

on  temps^  quelques  douleurs  vagues  qui  furent  suivies 
d’engorgements  inflammatoires  des  différentes  articu- 
lations. 

Il  existe  actuellement  un  gonflement  arthritique 
sous  la  plante  des  2 pieds , spécialement  au  pied  gau- 
che. Dès  que  le  malade  se  soutient  quelques  jours  sur  scs 
jambes,  les  articulations  tibio-larsiennes  s’engorgent  et 
deviennent  douloureuses. 

Digestion  et  autres  fonctions,  dans  l’état  noi  mal. 

1)  ) Traitement . 

Arrivée  le  17  juillet. 

Le  i8-21  , 1 à 3 verres  ; 1-2  heures  de  bain  ; douche 
de  7 min.  à la  source.  Frictions  d’huile  camphrée. 

2 2-23,  4-5  V.  ; 3-3  2 h.  de  b.  ; douche  de  7 à 8 min. 
Les  douleurs  diminuent. 

2.j-2h,  G V.  ; 3 I h.  de  b.  ; ilouche  et  h.  de  b.  a lu 


source . 
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27-28  5 continué;  douche  de  5 m.  Diminution  de 
l’engorgement  des  pieds. 

2G-3i  , 7 V.  ; 3 h.  ; douche  de  5 m.  Plus  de  douleurs, 
i®'’  au  3 août , continué  ; 4 v.  Les  bains  éprouvent  le 
malade  ; ses  mains  tremblent. 

4-7  , continué.  Les  douleurs  ne  reparaissent  plus. 
Départ  le  12  août. 


c ) Résultat. 


Guérison  complète. 
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OBSERVATION  XIV. 

I) , LOUISE,  DE  MOUDON  , AGEE  DE  2.^  A.\S. 

a)  Histoire  de  la  maladie. 

Diathèse  scuopiiuleuse.  Faiblesse  de  roniiiM..  Ca- 

TAllRUE  PULMONAIRE  CHRONIQUE. 

L.  D est  depuis  4 sus  valétudinaire.  Ella  a pré- 

senté une  série  d’accidens  indiquant  une  alfection  du 
système  lymphatique.  Ophthalmies  scropliuleuscs  , en- 
gorgement des  glandes  cervicales  ; ulcérations  près  des 
oreilles  ; ulcérations  et  croûtes  sur  les  lèvres  et  au  nez. 
Elle  est  atteinte  depuis  nombre  d’années  de  catarrhe 
pulmonaire.  La  percussion  de  la  poitrine  produit  un 
son  mat  du  côté  gauche  , le  bruit  respiratoire  y est  plus 
faible  que  du  côté  opposé;  léger  râle  muqueux. 

Respiration  courte.  Expectoration  abondante , mu- 
queuse et  éjiaisse.  Dépression  à la  partie  inférieure  du 
sternum  et  à l’appendice  xyphoïde. 

Digestion.  Soif  habituelle.  Diarrhée  ; selles  accompa- 
gnées de  tranchées. 

Circulation  noiinale. 

Menstruation  tous  les  1 5 ou  21  jours  ; l’eucon  lu'e  peu 
abondante. 

.Etat  de  la  y sueurs  fiéquentes. 

Faiblesse  générale  , locomotion  p(Miible. 

1 1 


IG-2 


1)  ) 'rruitcmcnt . 

Arrivée  le  i 7 juillet. 

18-19,  1 heure  de  bain,  i-‘.i  verres  d’eau  avec  du 
lait.  L’eau  passe  bien. 

20-21  ; 1 -J  h.  de  b.  ; 4 v.  d’eau.  Expectoration  plus 
facile.  Démangeaisons. 

22-24,  suspension.  Menstruation. 

25-28f'3-4  b.  de  b;  4-6  verres. 

29,  suspension. 

.3o-i*’°  août,  2-3  h.  ; 5-6  v.  Amélioration. 

2-4,  4 b.  ; 7 V.  L’engorgement  du  nez  a cessé;  celui 
des  lèvres  diminue. 

5, '4  h.;  8 V.  L’engorgement  de  la  lèvre  supérieure 
disparait. 

6 , continué.  Lhigt.  stibiat.  sur  la  poitrine.  La  res- 
piration est  plus  libre  ; l’état  général  meilleur. 

7-11  , continué.  Application  de  ventouses,  pour  une 
céphalée  assez  vive  ; soulagement. 

Départ  au  12  août. 

c ) Résuliat. 

Amélioration  très  prononcée . 

Diminution  du  catarrhe  pulmonaire  , respiration  plus 
libre  ; toux  beaucoup  moins  fréquente  et  moins  forte  ; 
expectoration  facile. 

Cessation  de  la  diarrhée  et  des  doideurs  de  ventre  ; 
diminution  des  sueurs  ; les  menstrues  se  sont  régulari- 
sées; les  fleurs  blanches  n’ont  point  reparu  ; la  malade 
marche  avec  lacilité  ; son  teint  a grgm*  et  ses  forces 
ont  augmcntiv 
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OBSERVATION  N“  XV, 

K , MARIE  , DE  DE.X  , AGEE  DE  6o  ANS 

a)  Histoire  de  la  maladie. 

Sciatique  du  côté  gauche. 

Avant  le  uiois  de  novembre  i83ii  , Marie  E n'a- 

vait ressenti  que  quelques  douleurs  légères  dans  la  la;- 
gion  des  lombes.  Mais  ayant  habité  pendant  l’iiiver 
un  appartement  humide,  elle  eut  de  vives  douleurs 
dans  la  jambe  gauche  , qui  s’étendirent  peu  à peu  jus- 
qu’à la  l’esse  et  prirent  enfin  tous  les  caractères  de  la 
sciatique.  Cette  femme,  ne  pouvant  supporter  la  moin- 
dre secousse , arriva  à Lavey  , coucliée  sur  un  brancard . 
Ses  douleurs  paraissaient  être  très  vives.  Ses  souffran- 
ces la  forçaient  de  se  tenir  dans  une  attitude  singulière. 
Son  corps  était  émacié  et  très  faible. 

Digestion;  respiration  ; tlans  l’étal  normal, 

Circulation  : palpitations. 

I.ocomotion  : impossible. 

(Iramle  irritahililé  nerrense. 

b ) TraiIrmrnI . 

Entrée  le  v.,'5  juillet. 

■x:\  et  ^ d’heure  île  bain  ; i vei  ic  d’ean. 


2()-28,  1 11.  de  b.;  v.  d’eau.  Douche  de  5 minutes. 
Légère  amélioration. 

29-1"  août,  1 5 h.  de  b.  ; 3 v.  d’eau  ; même  douche 
jusqu’au  lo  août.  Les  douleurs  diminuent  et  les  forces 
augmentent. 

O 

2-4,  f h.  deb.;  3 v.  d’eau.  Une  hernie  inguinale 
douloureuse  force  à quitter  le  bain  au  bout  de  ^ h. 

5-7  , continué.  Plusieurs  bains  courts  et  successifs. 

8-9  , suspendu.  L’eau  en  boisson  passe  mal. 

io-i3 , I d’h.  de  b.  ; douche  de  10  m.  La  marche  est 
facile. 

i4-25  , point  de  b.  ; même  douche.  Grande  amélio- 
ration. 

26-8  septembre , i h.  de  bain  ; même  douche.  Pous- 
sée le  3i  août.  Amélioration  générale. 

Départ  le  9 septembre. 

c ) Résultat. 

Guérison. 

Marie  E ne  ressent  que  très  rarement  des  dou- 

leurs fort  légères  et  passagères. 
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OBSERVATION  N“  XVI. 

B , JE.4P(-D.\MF,I,  , DE  ULONAY  , AGE  DE  66  AiN.S. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Calcul  vésical  et  cataiirhe  de  vessie. 

Date  de  la  maladie  : 1 8 mois.  Elle  débuta  par  l'é- 
mission de  petits  graviers  semblables  à du  sable  gros- 
sier. 

L’urine  sortit  pendant  2 mois,  sans  douleurs  , quoi- 
que avec  un  de'pôt  muqueux  très  épais.  Tous  ces  phé- 
nomènes disparurent  et  ce  ne  fût  qu’au  mois  d’avril 
i833  (?)  que  2 graviers  , delà  grosseur  d’un  pois , sorti- 
rent de  nouveau.  Un  troisième  de  la  même  grosseur 
s’arrêta  dans  la  fosse  naviculaire  et  y détermina  un 

brûlement  continuel.  B entra  à l’Hospice  au  mois 

d’aoîit  i833.  La  pierre  arrêtée  au  gland  fiit  enlevée 
Dès  lors  le  brûlement  continua  dans  la  verge,  il  fut 
plus  vif  après  l’émission  des  urines j celles-ci  conti- 
nuèrent à offrir  beaucoup  de  mucosités.  Rentré  à l’Hos- 
pice, en  août  i834  , la  sonde  constata  la  présence  d’une 
pierre  dans  la  v;essie.  Actuellement  le  malade  ressent  du 
ténesme  dans  le  col  de  la  vessie,  des  envies  fié(|uentes 
d’uriner.  Les  urines  toujoin  s bourbeuses , sortent  en 
petite  quantité. 

Etat  l’éuéral  : bon. 


b ) Traitement. 


Entré  le  i3  août. 

14-17,  1-4  verres  d’eau;  2-3  h.  de  bains.  Urines 
plus  abondantes  et  plus  bourbeuses.  L’eau  passe  laei- 
lement  ; les  bains  sont  bien  supportés. 

18-25 , 8 à 9 V.  d’eau  ; 4 b.  de  b. 

26-27  , 10  à 1 1 V.  ; 4 h-  de  b.  Les  urines  deviennent 
claires  et  abondantes.  Le  brûlement  continue  dansl’u- 
rèthre. 

28  au  3i  , suspension.  Etat  fébrile;  symptômes  gas- 
triques. Le  malade  est  éprouvé.  P.  — Huile  de  ricin. 

1®*^  septembre,  6 v.  ; 1 h.  de  b.  Les  urines  sont  lim- 
pides. Lait  avec  l’eau,  jusqu’à  la  fin. 

2-8 , continué.  Ai'deur  d’urine.  Flatuosités.  Enfin 
les  urines  redeviennent  claires  et  limpides. 

Départ  le  9 septembre. 

c ) Résultat. 


Amélioration. 

Cessation  du  catarrhe  vésical. 
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OBSERVATION  N»  XV 11. 

M , LOUIS,  DE  l’OSSENS  , AGÉ  26  ANS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Népiiiute.  Inei, animation  chronique  des  voies  uri- 
naires. 

Date  de  la  maladie  : 24  mars  i834- 

'rranspiration  arrêtée,  suivie  d’état  f(4irile  : vomis- 
semens  pendant  18  heures.  Symptômes  de  gastrite  et 
de  néphrite.  Poids  et  douleurs  vives  à l’estomac  et 
dans  la  région  des  reins  , s’étendant  le  long  des* uretères 
jusqu’à  la  vessie  et  à la  verge.  Incontinence  d’urines 
durant  un  mois,  puis  évacuation  d’urines  bourbeuses  , 
enfin  hématurie  pendant  un  mois  encore.  Phénomènes 
ou  accideus  inflammatoire  sympathiques  et  variés,  tels 
que  inflaiinuation  de  la  muqueuse  buccale , ophthal- 
mie,  etc.  Entré  le  5 août  à l’Hôpital.  Traitement  : 
bains  qui  furent  suivis  d’un  soulagement  marqué.  A 
son  arrivée  à Lavey;  dysiirie  ; émission  douloureuse 
d’urines  teintes  de  sang.  Quelques  gouttes  de  sang  pur 

sortent  avec  le  dernier  jet.  M est  très  affaibli  par 

sa  maladie. 

Digestion  : bon  appétit  j rapports  nidoreux  et  aipieux  ; 
constipation  opiniâtre. 

Respiration  : normale. 

Circulation  : Pouls  dur  et  pelil. 
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litaL  de  la  peau  : sèche. 

Locomotion  : Douleurs  lors  des  mouvemens  des  han- 
ches. 


b ) Traitcmetit. 

Entré  le  i3  août. 

i4-i5  , 1-2  verres  d’eau  ; 2 h.  de  bain. 

16-17 , 4 V.  d’eau  ; 4 h.  de  b.  ; douche  de  5 minutes. 

18 , 6 V.  ; 5 h.  ; cessé  la  douche.  Urines  plus  alx»n- 
dantes , plus  claires  , plus  libres.  Le  malade  supporte 
mieux  les  bains  qu’à  l’Hospice  ; il  y reste  plus  long- 
tems  et  s’en  trouve  mieux.  Les  douleurs  des  hanches 
se  déplacent. 

19 , 8 V.  ; 5 h.  Poussée. 

20-29  > 9 V.  : 5 h.  ; douche  de  5 ni.  Plus  de  douleurs 
dans  les  hanches.  Quelques  stries  de  sang  quand  le 
malade  urine  dans  le  bain. 

3o,  Suspension.  Fatigue,  symptômes  gastriques.  P. 
— Ipecacuanha. 

3i  , 4 d’h. ; d.  de  5 nr.  Mieux  : douleurs  néphriti- 
ques  moindres  ; urines  sanguinolentes  ; ténesmes  ; ces- 
sation de  l’état  gastrique. 

i"  septembre,  8 v.  ; 4 h.  ; pas  de  douche. 

2-4,  suspension.  Pouls  plein,  dur;  turgescence  de 
la  face;  yeux  injectés.  Selles  glaireuses  , sanguinolen- 
tes. Saignée.  Emulsion  avec  exlr.  de  jusquiame.  ISar- 
cotisme  léger. 

.0-6  , 4 h.  de  b.  Soulagement.  2*^  poussée  le  6.  Sai- 
gnée le  9. 
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lô-tt),  6-7  V.  avec  lait;  G h.  de  b.  Il  ne  leste  plus 
qu’une  légère  douleur  dans  rurèthro.  Les  eaux  prises 
sans  lait  in  itent  constamment  la  vessie. 

20-7  octobre,  4~G  b.  de  b.  — Le  26,  vive  irrita- 
tion produite  par  des  drastiques  pris  en  cachette.  8 
sangsues. 

Départ  le  i'"''  octobre  i834. 

c)  licsuhcU. 

Grand  soulagement. 

Cessation  des  douleurs  de  hanches  ; diminution  de 
celles  des  reins  et  des  voies  urinaires.  Emission  des 
urines  faciles.  Urines  claires  et  non  sanguinolentes. 
Augmentation  de  forces.  Marche  plus  facile.  Grand 
appétit.  Cessation  de  la  constipation.  ^ 

* ÎM a succombé  à sa  maladie  dans  l’été  1836.  On  a 

trouvé  clicz  lui  la  j)roslate  convertie  en  un  énorme  foyer  pu- 
rulent, communiquant  d’un  côté  avec  la  vessie , de  l’autre  avec 
l’urèthre.  Les  reins  étaient  sains.  ( Hospice  ). 


■iüSxSt' 
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OBSERVATION  N“  XVIII. 

V , tOülSE  , DE  VEVEV  , AGEE  DE  A.1S. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Affection  iuidmatismale  du  coeur  et  des  extré.mitls 

INFÉRIEURES. 

E.  V esl  sujette  depuis  plusieurs  années,  à des  pal- 

pitations. Elle  eut  il  y a deux  ans  une  péricardite  rhu- 
matismale (?)  qui  laissa  dans  sa  poitrine  une  faiblesse  et 
un  bridement  continuels.  Au  printemps  i834  elle  res- 
sentit de  vives  douleurs  au  cœur,  les  palpitations  de- 
vinrent plus  fortes.  Dès  lors  grande  faiblesse  dans  les 
hanches  elles  extrémités  inférieures  qui  deviennent  œ- 
démateuses.  Elle  n’a  cessé  d’éprouver  des  douleurs  as- 
sez violentes  dans  les  articulations  des  jambes  et  des 
pieds.  Lamarche  est  pénible. 

D /gestion  bonne. 

Respiration  normale. 

Circulation  : pouls  accéléré , faible  , irrégulier. 

Etat  de  la  peau  : transpiration  frécjuente  et  abon- 
dante. 

Menst/'iiation  : règles  supprimées  du  8 avril  au  8 juil- 
let. Dès  lors  retard  de  plusieurs  jours. 

Son/n/cil  rare,  court,  agité. 
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I)  ) Traitement . 


Arrivée  , le  i3  août. 

i4~i7  5 2-G  verres  d’eau;  2-4  h.  de  bain. 

18-19,  8 V.  ; 3 h.  de  b.  Moins  de  palpitations;  plus 
de  force  des  pieds;  raarelie  plus  aise'e.  Sommeil  calme 
et  meilleur.  P.  — Teinture  de  tligitale. 

20-25  , 1 1 V.  ; 3 h. 

36,  12V.;  3 h.  Douleurs  à la  poitrine.  Emplâtre  de 
poi.x  de  bourgogne. 

27-29 , i3  V.  ; 3 h.  Cessation  des  douleurs  à la  poi- 
trine. Marche  plus  facile. 

30  , continué.  Douleurs  des  articulations  pendant  la 
nuit. 

31  , continué.  Douche  de  20  minutes  à la  source. 
Grande  amélioration  après  la  douche. 

Du  i®'^  au  5 septembre,  continué.  Les  douleurs  des 
jambes  ont  cessé;  moins  de  roideur  des  membres. 

6,  i3  V.  Démangeaison  à la  cuisse  droite  et  au  dos. 
Presc.  — Emménagogues. 

8 , cessé.  Apparition  des  règles  plus  abondantes. 

i4  , i4  V.  ; 3 h.  Diminution  de  l’œdème  des  pieds. 

1 G-i 9 , suspension.  La  malade  est  fatiguée.  Disposi- 
tion aux  syncopes. 

20-3i  , 8 V.,  3-t  2 h.  de  b.  Cessation  des  syncopes. 
Amélioration  générale. 

Départ  le  1"^  octobre  i834 
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c ) licsullat. 

Amélioration  très  marquée. 

Moins  de  brûlement  et  de  f aiblesse  de  poitrine.  Ces- 
sation des  douleiu’s  ressenties  au  cœur  ; moins  de  pal- 
pitations. 

Les  hanches  et  les  extrémités  inférieures  ont  acquis 
beaucoup  de  forces. 

L’enflure  des  jambes  et  des  pieds  à presque  totale- 
ment disparu. 

La  transpiration  n’est  pas  aussi  abondante. 

Pouls  régulier  et  assez  fort.  Sommeil  beaucoup  plus 
long  et  plus  tranquille.  * 

Menstruation  bien  rétablie. 


OBSERVATION  N“  XIX. 


C , GENDARME,  DE  RENNAZ  , AGÉ  DE  3o  ANS. 

a)  Histoire  de  la  maladie. 

Sciatique  sub-aigue. 

C n’avait  jamais  été  atteint  de  rhumatisme 

avant  le  mois  d’avril  1 834-  H se  manifesta  alors , pour  la 
première  fois , à la  cuisse  gauche  sur  le  trajet  du  nerf 
sciatique  ; il  remonta  peu  à peu  jusqu’aux  lombes  oîi  il 
se  fixa,  ne  dépassant  pas  le  genou  inférieurement.  Il 
est  traité  avec  peu  de  succès  par  les  ventouses , les  vé- 
sicatoires, les  bains  et  les  opiacés.  Le  malade  éprouve 
des  douleurs  aigues  ; il  se  soutient  avec  peine  sur  la 
jambe  malade  et  marche  avec  une  grande  difficulté. 

Digestion  bonne  ; un  peu  de  constipation. 

Circulation  : pouls  plein. 

Respiration  normale. 

Sommeil  troublé  par  la  douleur. 

b ) Traitement . 


Entrée  , 24  août. 

26  et  2G  ; 2 verres  d’eau,  2-3  { h.  de  b. 

27  , 3 V.  ; 3 7 h.  de  b.  ; douche  à la  source  de  10  m. 
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■28  cl  2f) , 3 V.  ; 2 i 11.  ; même  douche.  Douleurs  très 
vives.  Elal  fêljiile.  P.  — 20  sangsues  à la  cuisse;  fric- 
lions  calmantes. 

.3o  el  3i , conliniie  ; douche  de  5 min. 

Du  1®''  au  4 septembre,  continué;  bain  de  i5  min. 
a la  source.  Le  bain  de  la  source  calme  les  douleurs. 
P.  — i5  sangsues;  10  gouttes  de  Laudanum  le  sou-. 

1 7 V.;  bain  de  i5  minutes  à la  soui  ce  et  douche 
de  5 min.  Le  malade  n’éprouve  aucun  effet  du  bain 
ordinaire.  Il  se  baigne  deux  fois  le  jour  à la  source. 
Poussée  le  7.  Mieux-être. 

10-1 8 , 7-3  V.  ; même  traitement.  G marche  fa- 

cilement ; il  commence  à dormir. 

19,  suspension.  Plus  de  constipation. 

20-2.5 , 3 V.  ; 3 h.  ; bain  de  i5  min.  à la  source.  Di- 
minution rapide  des  douleurs. 

24,  continué,  sans  bain.  Ei’uption 

25,  commele23.La  sciatique  réparait.  «4sangsues. 
26-00  , 3 h.  ; bain  par  intervalles.  Marche  naturelle. 

Cessation  des  douleurs. 

Départ  le  i®'"  octobre. 

c ) Rcsiihot. 


fiuénson. 


— - 
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OBSERVATION  N“  XX. 

n , LOUIS,  d’ÉI'ALINGES,  .âgé  de  45  ANS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Catarrhe  chronique  de  la  vessie.  Rétention  d’urine. 

Date  de  la  maladie  ; environ  2 ans.  Elle  a débuté 
par  une  cystite  aigue  avec  dysurie  et  vives  doixleurs 
dans  la  vessie.  Les  urines  n’étaient  évacuées  que  par 
regorgement.  Entré  à l’Hospice  il  y a n mois  , il  pré- 
sentait à cette  époque  tous  les  symptômes  du  catarrhe 
chronique  de  la  vessie.  Pendant  son  séjour  à l’Hôpital , 
il  y fiit  sondé  régulièrement  plusieurs  fois  par  jour. 
A son  arrivé  aux  Bains  , ses  urines  contenaient  île  l’al- 
bumine en  gi’ande  proportion  et  ne  sortaient  que  par 

le  moyen  de  la  sonde.  R ressentait  une  douleur  et 

un  poids  dans  la  région  vésicale. 

Digestion  : langue  blanche  ; amertume  à la  bouche  ; 
peu  d’appétit  ; pesanteur  à l’estomac  après  le  repas  ; 
soif  assez  vive  et  continuelle.  Le  malade  ne  va  du  ven- 
tre que  tous  les  2 ou  3 jours. 

Circulation  : pouls  faible. 

Respiration  : catarrhe  pulmonaire  chronique  ; expec- 
toration glaireuse,  abondante. 

J'ranspiratiou  : peau  froide  et  sèche. 
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Sommeil  court. 

EmacintUm  générale. 

b ) Traitement. 

Arrivée  le  lo  septembre. 

1 1 et  12 , 4-6  verres  d’eau  ; 2-3  heures  de  bain.  P.  — 
Décoction  d’althéa  , de  lin  et  de  réglisse. 

i3 , 6 verres  ; 3 h.  Le  bain  est  bien  supporté  ; U com- 
mence à uriner  sans  la  sonde,  surtout  dans  le  bain. 
Urines  plus  troubles. 

i4-i5 , 6 V.  ; 4 b.  Constipation.  P.  — Huile  de  ricin. 

16-17  > 8 V.  ; 5 h.  ; légère  amélioration. 

18-25 , 7 V.  ; 5 h.  Les  eaux  irritent  un  peu  la  vessie. 

26,  8 V.;  5 h.  Les  douleurs  de  la  vessie  ont  cessé; 
les  urines  sont  sans  mucus.  Etat  sabural  amélioré  ; 
moins  de  constipation.  P.  — Huile  de  ricin. 

Départ  le  i®""  octobre. 

c ) Résultat. 

Changement  favorable. 

Les  urines  sont  devenues  plus  claires  , elles  contien- 
nent beaucoup  moins  de  mucosités  ; le  poids  et  la  dou- 
leur de  la  région  vésicale  ont  disparu.  Le  malade  com- 
mence à uriner  spontanément.  Les  eaux  lui  procurent 
une  incontinence  d’urines.  Il  supporte  bien  le  vin,  qui 
l’incommodait  beaucoup  avant  sa  cure.  11  a pris  de  l’em- 
bompoint  ; son  pouls  est  plus  fort.  Etat  de  la  peau  plus 
satisfaisant.  Fonctions  digestives  bonnes,  à l’exception 
de  la  constipation  qui  est  toujours  la  même.  Sommeil 
court.  Le  catarrhe  pulmonaire  est  à-peu  prés-çuéri. 


» 
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OBSERVATION  N" 

H , DK  Ll'TRY  , AGÉF.  DE  19  A\S. 


a)  Histoire  de  la  maladie. 

ObstrdctiOiNS.  Empâtement  des  \>iscères  de  V abdomen. 

Il  y a quatre  ans  qu’elle  commença  à avoir , sans 
cause  connue,  des  vomissemens  noirs  précédés  par  des 
douleurs  d’estomac  et  revenant  de  temps  en  temps  : 
sans  avoir  rien  de  périodique  les  vomissemens  duraient 
ordinairement  deux  ou  trois  jours.  11  y a trois  ans  , 

que  la  fille  B eut  pendant  quelques  semaines  une 

diarrhée  assez  forte.  Lorsqu’elle  fut  arrêtée  la  ma- 
lade fut  prise  de  gastro-entérite  aigue.  Elle  eut  de 
vives  douleurs  dans  les  entrailles  et  dans  l’estomac  , le 
ventre  se  tuméfia  ; elle  avait  une  soif  continuelle  et  des 
vomissemens.  Les  symptômes  inflammatoires  cédèrent 
à un  traitement  antiphlogistique,  mais  le  ventre  resta 
toujours  dur,  distendu  et  douloureux.  — La  rate  et  le 
foie  paraissent  engorgés.  La  percussion  exercée  sur  le 
ventre  produit  une  fluctuation  obscure  ou  incer- 
taine. L’épigastic  est  particulièrement  douloureux  à 
la  pression. 

f)igestion  : appétit  passable  ; pas  de  soif  ; digestion 
pénible  ; diarrhée  revenant  de  temps  en  temps.  Urines 
fréquentes  et  abondantes,  déposant  un  sédiment  blai\c. 


I 
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Circulation  : pouls  régulier,  un  peu  dur;  palpita- 
tions fréquentes. 

Menstrues  alx)ndantes,  revenant  tous  les  1 5 jours. 

Respiration  : toux  sèche,  oppression. 

b ) Traitement. 

Arrivée  le  i5  juin. 

i6  -17  , 3 verres  d’eau.  — Menstrues. 

i8,  4 V.  ; I h.  de  b.  ; douche  de  5 minutes. 

19-21 , 4-6  V.  ; 1-1  \ h.  de  b.  ; d.  de  10  m.  Di- 
minution des  douleurs  de  ventre. 

22-24,  7-8  V.  ; 4 h.  ; 10  m.  de  d.  Gastralgie.  Sup- 
porte bien  la  douche. 

26-27  >4v.;  4-îh.  b.;  même  douche.  L’oppres- 
sion augmente  dans  le  bain. 

28-3o  ; 5-8  V.;  5-6  h ; douche  de  i5  m.  Moins 
de  douleur  dans  le  ventre  et  moins  de  tension. 

1 et  2 juillet,  10  V.;  6 h.;  même  douche.  Moins 
d’oppression.  Digestion  et  sommeil  meilleurs. 

3-5,  continué.  Etat  fébrile;  céphalalgie;  abatte- 
ment. 

6-8,  suspension. 

9-19,  8 V.  ; 3 2 h.  ; douche  de  i5  min.  Plus  de 
fièvre.  Le  ventre  a diminué  d’un  pouce  et  demi  en 
diamèlre.  Plus  de  toux  ; palpitations  rares.  Emis- 
sion des  urines  moins  fréquente. 

Départ  le  20  juillet  i835. 


Amélit)ration  prononcée. 


* Cette  fille  à été  guérie  entièrement  apres  un  traitement 
antiphlogistique  prolongé  à l’Hospice  , (Hospice). 
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OBSERVATION  iV  XXII. 

M , ISABELLE,  d’eCHALLEXS  , AGEE  DE  26  A.XS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Dartre  vésicclebse.  (^Eczema  rubrum,  IVilland'). 

Date  de  la  maladie  : 2 ~ ans.  Elle  a débuté  par  une 
éruption  vésiculeuse , qui  se  manifesta  d’abord  sur  le 
front.  Elle  disparut  au  commencement  de  l'hiver  sui- 
vant. Dans  le  mois  de  mai  i834,  elle  reparut  et  en- 
vahit la  figure  et  les  mains  : plus  tard  cette  éruption 
cessa  pendant  quelque  temps  et  se  reproduisit  de 
nouveau  il  y a 10  mois.  Elle  fut  traitée  avec  succès 
à l’Hospice  et  modifiée  dans  son  aspect;  maintenant 
elle  existe  a la  figure  , sur  le  nez  et  les  paupières  , 
sous  formes  de  taches  d un  rouge  cuivré , recouvertes 
par  de  légères  pellicules  furfuracées.  Il  en  existe  de 
semblables  sur  le  col  et  vers  les  angles  de  la  mâ- 
choire. Démangeaison  assez  forte. 

Etiologie:  repercussion  d’affection  scabieuse  qui 
eut  lieu  il  y a 4 ans  ? 

Digestion  : appétit  bon  ; douleurs  de  ventre  pendant 
la  digestion. 

Circulation  : menstruation  normale. 

Peau  .sèche. 


ISI 


l>)  rruitclilciit ■ 


Arrivée  le  1 5 juin. 

i6,  3 verres  d’eau  ; ^ heure  de  haui.  — 3o  gr.  de 
fleurs  de  soufre  cha(|ue  jour.  Lotions  d’eau  pendant 
tout  le  cours  du  traitement. 

17-22,  4-y  verres;  i-3  heures  de  b,. 

23-24,  suspension.  Menstrues. 

25-26,  8 v.;4  11.  Moins  de  démangeaison 

27-29,  10-1 3 V. ; 4-6  h.  de  b. 

2 juillet,  i5  V.  ; 6 h.  Les  dartres  n’ont  pas  changé. 

6-9,  continué.  Poussée  plus  forte  aux  jambes,  avec 
grand  prurit;  elle  devient  très  forte  et  forme  une  vraie 
éruption  , surtout  aux  cuisses.  Etat  fébrile. 

10-12,  suspension.  La  poussée  est  passée  et  les 
dartres  ont  à peu-près  disparu. 

c)  Résultat. 

/ 

Amélioration. 

Guérison  douteuse. 

Le  temps  apprendra  si  elle  se  confirme. 

La  figure,  le  cou  et  les  mains  siège  de  la  dartre, 
ne  priiscntcnt  plus  qu’une  coloration  légère, 
pellicules,  croûtes  ou  vésicules. 


sans 
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OBSERVATION  N“  XXIII. 

D , CAROLINE,  DU  CIIATELARD  , AGEE  DE  5 ANS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Engorgemens  articulaires  scrophuleux. 

Ulcères  cicatrises  au  pied  au  coude  et  au  poigoeL 

II  existe  à la  main  des  ulce'rations  correspondant  à 
des  engorgemens  des  os  : carie  de  la  i"  phalange  du 
pouce  droit  et  du  métacarpien  du  doigt  indicateui’ 

gauche.  La  cure  cpie  Caroline  D a faite  l’an  passé, 

(i834)  paraît  avoir  été  très  favorable  à sa  santé.  Elle 
s’est  beaucoup  développée.  Sa  figure  n’est  plus  bouf- 
fie; ses  yeux  ne  sont  plus  enflammés;  elle  est  aussi 
forte  et  aussi  agile  que  les  autres  en  fans  de  son  âge. 

Fonctions  dans  l’état  normal. 

1)  ) Traitement . 

Arrivée  le  22  juin. 

Du  22  au  2C,  1-4  verres  d’eau;  i-4  h.  de  b. 

27-28,  5 V.  ; 4 -î  fi-  Les  plaies  sont  rouges  et 
animées. 

2-6  juillet,  5 V.  ; 6 h.  Extraction  d’une  esquille 
osseuse  à la  main  droite. 

8-9,  6 V.  ; 7 h. 

10-11  , continué.  Une  des  plaies  est  complètement 
guérie,  l’autre  le  sera  prochaineniont. 
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13,  5 V.  ; 3 h.  Los  os  cngorgc's  oui  repris  à peu- 
près  leurs  dinicnsions  naturelles  ; la  carie  n’y  existe 
plus. 

1,3  , 2 V.  ; 1 11. 

Départ  le  i3  juillet  i835. 


c ) Resu/tat. 


Guérison, 


OBSERVATlUxN  XXIV. 


L , DE  bAVlCSÏ,  AGÉ  DE  1 A’IS. 

a ) Histoire  de  ta  maladie. 

Paralysie  depuis  6 ans.  A la  suite  de  la  repercus- 
sion de  la  scarlatine  , le  malade  éprouva  dans  les  mem- 
bres une  débilité  qui  dégénéra  peu  à peu  en  semi-pa- 
ralysie. La  vue  et  l’ouïe  se  sont  affaiblis;  les  bras 
se  meuvent  avec  lenteur  et  hésitation.  Le  malade  tré- 
buche en  marchant  ; il  parle  avec  lenteur  et  s’e.v- 
prime  avec  peine  : la  tète  oscille  lorsqu’il  se  meut. 
Pendant  l’hiver  dernier  il  a éprouvé  des  douleurs  de 
tête  , de  l’oppression  , plus  de  difficulté  dans  la  mar- 
che que  les  années  précédentes.  Il  subit  au  printemps 
un  traitement  à l’Hospice  qui  n’améliora  pas  son 
état.  La  strychnine  lut  administrée  tant  à l’extérieur 
qu’à  l’intérieur.  Un  cautère  qui  fut  établi  à la  nuque 
n’eut  pas  un  meilleur  résultat.  Arrivé  enfin  à Lavey  , 

L était  à peu  près  dans  l’état  que  nous  venons 

de  décrire.  Le  malade  a deux  sœurs  atteintes  de  la 
même  infirmité. 

Digestion  : peu  d’appétit  ; soif;  langue  propre  ; mau- 
vais goût;  constipation  fréquente.  Emission  des  urines 
facile.  Coliques  fréquentes. 

Respiration  : oppiession  lfé(iuente  ; pas  de  toux. 


.Somnujtl  court. 


Isa 


(irrii/dtion  : pouls  rail)le  cl  leul. 
Transpiration  : peau  sèche. 


1)  ) Traitement . 

Eiilrcc  le  'ij  juin. 

Du  28  au  2*  juillet,  2-4  verres  d’eau  ; 2 heures 
de  bail!  ; douche  de  5 à 10  miu.  La  douche  f ui  jour- 
nellement accrue. 

Du  3 au  11,  5-g  v.  ; 6 h.  de  b.  ; d.  de  12  à i5  m. 
Augmentation  de  forces;  l’enfant  chancelle  moins. 
Amélioration.  Frictions  stimulantes  sur  le  dos  et  les 
membres,  dès  le  8. 

12-2  1,  continué;  douche  écossaise  de  i5  m. 

22  , 7 verres  ; 5 heures;  douche  ordinaire  de  i5  m. 
Poussée. 

23,  8 V.  ; 5 h.;  même  douche. 


c ) Résultat. 

1"  CIRE. 

Etat  générai  heaucoup  plus  satisfaisant. 

Plus  de  précision  et  de  force  dans  les  nuuive- 


mciis. 


a cuRj;. 


Du  8 au  20  septembre. 

L a eu  une  2®  poussée  le  29  septembre. 

Cette  dernière  cure  a été  aussi  efficace  que  la  pre- 
mière. 
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OBSERVATION  N“  XXV. 

C , JE.\X-LOUlS  , d’lPALINGES  , AGÉ  UE  38  A.NS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 


Méleka. 

Date  de  la  maladie  : 4 C fut  frappé  vio- 

lemment à la  poitrine  par  le  timon  d’un  char  : la  con- 
tusion fut  traitée  par  les  sangsues  qui  soulagèrent  le 
malade.  2 ans  après  l’accident  il  éprouva  des  dou- 
leurs et  des  picotemens  dans  la  poitrine.  Quelques 
mois  plus  tard  il  eut  des  vomissemens  de  sang , d’abord 
noir  et  caillé,  puis  clair  et  vermeil.  Dans  le  mois  de 
mars  dernier , il  eut  un  nouveau  mélena  et  rendit 
aussi  par  les  selles  du  sang  noir , avec  des  débris  de 
membrane. 

Le  malade  éprouve  encore  des  picottemens  dans  les 
seins  et  les  hypocondres  : son  teint  est  plombé.  Les 
boissons  et  les  alimens  excitans  augmentent  ses  dou- 
leurs. 

Il  a été  traité  sans  succès  par  les  antiphlogistiques, 
les  dérivatifs,  les  antispasmodicpies , les  fondons,  etc. 

Digestion  : pas  d’altération  ; appétit  passable  , il  ne 
supporte  que  les  alimens  légers  et  vomit  tous  ceux  qui 
sont  excitans.  L’exploration  d('  l’abilomcn  n’oflre  rien 
dir  particulier. 


Ilcspiialim  norrii ahî. 

Calorification  : sueurs  froides  sur  l’cstoniac. 


b ) Traitement. 

Y\.rrivéc  le  1 4 juillet. 

15,  4 verres;  3 h.  de  bain.  Mauvaise  nuit  suite 
du  vojage. 

1 6,  5 V.  ; 2 h.  Nuit  meilleiu'e. 

i 7-19  ; 6 V.  ; 3 11.  ; douche  de  5 minutes. 

20,  7 V.;  5 h.  ; d.  de  7 m.  Le  vin  est  supporte. 

21-26,  7-8  V.;  5 h.;  12  à i5  m.  de  d.  Améliora- 
tion. 

27-29,  9-10  V.  , 5 ^ h.  Même  douche. 

3o-3i  ,12  V.;  continué.  Les  vomissemens  ont  cessé; 
les  forces  augmentent. 

3 août;  1 3 V.  ; 5 2 h.  ; d.  de  16  m Picottemeus  par 
tout  le  corps;  peu  d’appétit.  P.  — Huile  de  ricin. 

4,  continué.  Douleurs  lancinantes  à l’hvpochon- 
dre.  Ventouses  loco  dolenti. 

5*9,  continué. 

10,  i3  v.;  5 h ; même  douche.  Amélioration; 
les  picottemens  diminuent. 

11-1.3,  continué.  Moins  de  douleur  au  liane  gau- 
che. 

i4->5,  continue.  Diminution  des  sueurs  froides; 
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teint  meilleur.  Le  vin  et  les  alimens  passent  beauoniip 
mieux. 

Départ  au  17  août  i8.'b). 


c ) Résultat. 
Amélioration  marquée.  ^ 


* C a vomi  peu  après  des  matières  purulentes , puis 

s’est  parfaitement  guéri.  (Hospice). 


OBSERVATION  N"  XXVI. 


1’ , MAUGUERITTE  , ÂGÉE  DE  UQ  A.\S 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Carie  du  pérosé  gauche.  Ulcères  fistulbux  syphi- 
litiques. 

Traitée  il  y a cinq  ans  pour  une  syphilis  conlitu- 
tionnelle.  Elle  avait  alors  une  iritis  très  intense.  Plaie 
de  la  cornée,  avec  photophobie.  Ulcères  syphilitiques 
sur  les  grandes  lèvres.  Leuchorrée,  etc.  etc.  Dès  que 
1 inflammation  des  yeux  fut  appaisée  elle  cessa  le  trai- 
tement spécifique.  Plus  tard  elle  entra  à l’Hospice  où 
elle  subit  un  nouveau  traitement , à la  suite  duquel  il 
se  passa  un  an  et  demi , sans  qu’il  se  manifesta  chez  elle 
aucun  symptôme  de  sa  précédente  maladie.  Au  bout 
de  ce  temps  des  ulcères  consécutifs  parurent  sur  la 
jambe  gauche.  Le  tibia  et  le  péroné  se  carièrent.  Elle 
rentra  a 1 Hôpital  il  y a 4 mois , où  elle  fût  soumise  à 
un  nouveau  traitement.  Pendant  ce  séjour,  quelques 
esquilles  sortii'ent.  Cette  fille  est  en  outre  affectée  d’hvs- 
lérie. 

Etat  des  fonctions , normal. 

b ) Traitement . 

Entrée  le  2i  juillet.  — Suppuration  dos  ulcères  très 
iétide  ; lotions  cldoruiT'es. 
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Du  22  au  27  , 4-6  verres  ; 2 à 4 heures  de  bain  ; 
pédiliives  plusieurs  fois  le  jour  pendant  toute  la  cure. 

27-31  , 6 V.;  3 h.  — P.  Syrop  concentré  de  salse- 
pareille. Hydr.  suil.  corr.  de  grain  chaque  jour. 

1-3  août,  continué.  Ulcération  moins  étendue;  sup- 
puration plus  louable  et  moins  fétide. 

4-5 , 5 V.  ; 3 h.  Douleurs  osteocopes  moins  vives. 

6-9  , 5-6  V.  ; 4 h.  Sangsues  à la  jambe.  Cessation 
complète  des  douleurs  ; moins  d’engorgement. 
io-i4  > 8 V. ; 4 h. 

i5-2o,  10  V.  ; 4 h.  Sangsues.  Amélioration. 

21-27,  continué.  Sortie  d’une  esquille  du  péroné. 

Départ  le  28  août  i835. 

c ) Résultat. 

Très  grande  amélioration,  tant  locale  que  générale. 

Le  mercure  quoiqu’administré  à haute  dose  et  pen- 
dant à peu  près  toute  la  cure  n’a  point  provoqué  de  sa- 
livation ou  d’autre  symptôme  fâcheux. 
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OBSERVATION  N^  XXVII. 

R...,  AIÎRA.M  , DE  CIIEXEHES  , AGÉ  DE  .18  ANS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Ulcère  fistcled.v  , à l’aisselle  droite. 

Il  y a 6 ans  que  R...  eut  un  phlegmon  très  étendu 
dans  le  creux  de  l’aisselle  actuellement  malade.  Cet  ab- 
cès fut  ouvert  par  incision.  Des  clapiers  s’étant  for- 
més , on  incisa  pins  tard  les  tissus  malades  dans  toutes 
leur  longueur.  La  guérison  se  fît  longtemps  attendre, 
malgré  un  traitement  méthodique;  ce  qui  était  dû,  sans 
doute , au  tempéramment  lymphatique  du  malade. 
Dans  le  milieu  de  mai  i835 , il  fut  de  nouveau  atteint 
d’un  plegmon  à l’aiselle  guérie  depuis  plus  de  cinq  ans 
et  demi.  Cet  abcès  parcouru  les  mêmes  périodes  que 
le  premier  et  fut  aussi  soigné  de  la  même  manière.  A 
l’arrivée  du  malade  aux  Bains,  il  existait  encore  à l’ais- 
selle un  ulcère  de  deux  pouces  de  long,  8 lignes  de 
larges  et  deux  pouces  de  profondeur.  11  fournissait 
un  pus  séreux  assez  abondant. 

F.tat  des  fonctions  , normal. 

b ) Traitement. 

Eiitn'c  le  28  juillet. 

Du  29  au  1*'^  août  , 4-9  verres;  i-{  heures  de  bain. 
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Du  a au  3 août  , continué.  La  plaie  iliminne  dans 
toutes  ses  dimensions. 

i,  10  V.;  4 lieures.  Poussée. 

5-y,  12  V.;  5 II.  Les  inouvemens  sont  plus  faciles 
et  plus  étendus. 

io-i5,  continué.  La  cicatrisation  fait  chaque  jour 
de  nouveaux  progrès. 


c ) Résultnt. 


(Guérison. 

Elle  a été  complète  peu  de  temps  après  le  di'pai  l. 


OBSERVATION  N"  XXVIH. 


î JEAN-nAVID,  d’oEMOND-DESSUS,  AGÉ  DE  55  A\S. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

! 

Faiblesse  muscijlaibe  du  côté  droit , suite  d’apoplexie. 

G avait  toujours  joui  d’une  bonne  santé  lorsque  le 

i8  janvier  i835,  il  eut  une  attaque  d’apoplexie;  la 
bouche  resta  tordue  et  la  langue  emban-assée.  Im- 
possibilité de  mouvoir  le  bras  et  la  cuisse  du  côté 
droit.  Traité  par  les  antiphlogistiques  et  les  dérivatifs 
1 état  s’améliora.  Actuellement  il  n’éprouve  plus  qu’une 
faiblesse  dans  le  bras  et  la  cuisse.  Il  ressent  parfois 
encore  des  fourmillemens.  La  bouche  et  la  langue  sont 
libres. 

Digestion  bonne. 

Respiration  normale. 

Circulation  : pouls  plein  et  dur. 

Etat  de  la  peau  normal. 

b ) Traitement. 

Entrée  le  i3  août. 

G à 7 verres  ; 4 h.  de  bain  ; douche  on  ar- 
rosoir de  5 minutes. 
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iG-i8  , 7-9  V.  ; 5 h.  ; douche  de  G- 10  m.  Améliora- 
tion. La  marche  et  les  motivemens  sont  plus  libres. 
19,  10  V.  ; 5 h.;  d.  de  i5  m. 

20-27  , continué.  Amélioration  croissante. 

Du  28  au  4 septembre,  continué. 

Départ  le  4 septembre  t835. 


c ) Résultat. 


Grande  amélioration. 
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OBSERVATION  N“  XXIX. 

B...,  .II;a\  , 1)  OIJI.E.NS  , Aof,  T)F.  iG  AXS. 

a ) Histoire  de  la  maladie. 

Engorgement  et  induration  des  parois  abdomi.xai.es  , 
suite  de  péritonite. 

B...  a toujours  joui  d’une  bonne  santé  jusqu’au 
mois  d’octobre  i834;  à cette  époque  il  fit  un  effort 
en  voulant  soulever  un  sac  de  bled  , dès  lors  il  éprouva 
des  douleurs  dans  les  entrailles  avec  vomissemens  et 
constipation.  L abdomen  se  tuméfia,  devint  douloii- 
reu.v  à la  pression.  L’emploi  des  émolliens  diminua 
l’inflammation  qui  passa  à l’état  chronique.  Les  parois 
du  ventre  devinrent  dures,  tendues,  elles  restèrent 
douloureuses  a la  pression  et  s’épaissirent  considéra- 
blement. Il  a été  traité  inutilement  à l’Hospice  par  les 
émolliens  et  les  frictions  résolutives.  Son  état  actuel 
est  le  même.  Grande  maigreur  ; disposition  au.x  aphtes  ; 
tendance  au  marasme. 

Digestion  : peu  d’appétit , soif  ; langue  très  lisse  et 
d’un  rouge  foncé.  Supporte  le  vin  et  toute  espèce  d’ali- 
mens.  Constipation. 

Circulation  : pouls  petit , accéléré. 

Respiration  normale. 

Etat  de  la  peau  ; quelques  sueurs  fébriles. 
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!)  ) Trattcniail . 

Entrée  le  i8  août. 

19-22,  verres  d’eau  ; .'i  heures  tle  bain.  Friclions 
de  baume  iranquile,  lavcmcns  de  tête  de  pavot. 

23-24,  4 V.;  4 b.  Cessation  des  sueurs  fébriles. 

2.5,  continue;  douche  de  7 minutes.  Frictions  d’on- 
guent napolitain.  2 gr.  de  calomel  par  jour. 

26-27  ) 7 ' • ) b h.  ; 10  m.  de  d.  Douleurs  et  tension 
moindres. 

28-3i  , continué  Douleurs  plus  fortes.  Sangsues; 
cataplasmes  caïmans. 

septemlire,  continué;  tlouche  en  arrosoir  de  5in. 

2,  continué  Sangsues;  émollicns.  , 

3 , continué.  Cessé  le  calomel  ; plus  de  constipation. 

j , 7 V.  ; 5 h.  ; ilouche  de  10  m.  Douleurs  vives. 

6 , 3 V.  ; 5 h.  ; d.  de  5 m.  Lavemens  anodins. 

7,  continué.  Amélioration. 

8-9,  continué.  Bouche  enflammée  ; pouls  dur , fé- 
brile; soif;  constipation. 

10,  7 V.;  G h.;  12  m.  de  d.  F.  — Une  once 
d’huile  de  ricin  chaque  jour. 

11-12,  plus  d’eau  en  boisson;  continué.  Lavemens 
d’eau  thermale.  Moins  d’engorgement. 

i3,  continue.  Douleurs.  Emulsion  avec  c.i7r.  hyos- 
rynm. 

i4-i5,  continué;  douche  ordinaire  île  8 m.  Les  iloii- 
leurs  ont  cessé. 
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i6-28,  continué.  Les  douleurs  n’ont  pas  reparu. 
Les  forces  et  l’embonpoint  ont  reparu;  moins  de  sfnf; 
selles  régulières , pouls  moins  fébrile,  ventre  plus  sou- 
ple et  moins  gros. 


c ) Résultat. 


Grande  amélioration. 

Le  malade  est  en  voie  de  guérison.  * 

* B...  à sa  rentrée  à l’Hospice  fut  pris  d’inflammation 
abdominale  sur-aigue , qui  nécessita  un  traitement  antiphlo- 
gistique des  plus  énergiques  ; au  bout  de  quelques  semaines , 
il  était  plus  bas  qu’il  n’avait  jamais  été.  (Hospice). 
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OBSERVATION  N>^  XXX. 

D , LOUIS,  DE  IVO.MANEI,  , AGÉ  DE  5l)  A.\S. 


a ) Histoire  de  la  maladie. 

RllUMAÏlS.ME  ARTICULAIRE  CIIROMQUE. 

Le  malade  dit  avoir  fait  de  grands  eflorts  dans  sa 
jeunesse.  Il  y a dix  ans  qu’il  commença  à ressentir  des 
douleurs  passagères  dans  l’articulatiou  coxo-f’émorale 
gauche.  Depuis  deux  ans  les  douleurs  sont  devenues 
permanentes  et  ont  amené  un  engorgement  assez  con- 
sidérable de  la  hanche.  Les  extrémités  inférieures  sont 
si  fort  affaiblies  qu’il  est  obligé  de  se  servir  de  béquil- 
les. Depuis  neuf  mois  il  ressent  îles  douleurs  dans  les 
épaules  et  les  extrémités  supérieures;  ces  parties  sont 
engourdies.  Lorsque  le  malade  marche , il  se  fait  un 
craquement  singulier  dans  l’articidation  coxo-fémo- 

ralc.  D souflie  habituellement,  mais  surtout  lors 

des  changemens  de  temps.  Les  douleurs  rcmpcclicui 
très  fréquemment  de  dormir. 

Digestion,  respiration  et  transpiration  normales. 

Ciri nlation  : pouls  faible  , intermittent 

Forces  musculaires  beauc'oiqi  dinii nuises. 
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h ) Trailemeiil . 


Arrivée  le  lo  juillet. 

1 1-12 , 3 verres  ; i heure.  Le  malade  qui  avait  beau- 
coup souffert  en  route  se  trouve  soulage.  Les  eaux  ont 
bien  passe  et  n’ont  eu  aucune  influence  ni  sur  les  selles 
ni  sur  les  urines. 

i3,  5 V.  ; 2 h.  Les  douleurs  ne  se  font  pas  sentir 
pendant  le  bain. 

1 4-1 7 1 6-8  V.  ; 3-3  i h. 

i8  , 9 V.  ; 3 2 h.  L’atmosphère  étant  froid  et  hu- 
mide il  ne  s’effectue  pas  un  grand  changement  dans 
l’état  du  malade. 

ig,  10  V.  ; 3 I h.  Il  meut  cependant  ses  membres 
avec  plus  de  facilité. 

20  , continué.  Moins  de  douleurs  dans  les  bras. 

I. 

2.3,  continué.  Douleuis  nocturnes  moins  fortes; 
augmentation  des  forces  ; flexion  des  cuisses  plus  fa- 
cile. 

3o-3i  , Il  v.  ; 5 h.  ; douche  de  lo  minutes.  Le  ma- 
lade quitte  ses  béquilles;  il  n’éprouve  presque  plus  de 
douleurs  dans  l’articulation  coxo-fémorale. 

Du  1®*^  au  12  août,  lo  v.  ; 5 h.  ; d.  de  i5  m. 

Du  i3  août  au  4 septembre,  continué.  Tous  les 
jours  plus  de  forces,  de  souplesse  et  moins  do  dou- 
leurs. 

Départ  5 septembre  i833 


Kéiablisscment  à peu  près  complet.  Le  malade  n’é- 
prouve plus  aucune  douleur,  il  marche  et  se  meut 
aisément.  Il  éprouve  cependant  encore  un  peu  de  roi- 
deur  dans  la  hanche.  Il  est  fort  hien  portant  et  peut 
taire  plus  d’une  demi-heure  à pied  sans  béquilles. 


OHSEKVATIÜN  iN»  XXXI. 


B...  , LOUIS  , DE  NYON  , AGÉ  DE  12  A?IS. 

a)  Histoire  de  la  maladie. 

Dartre  tustulegse  invétérée.  (Scabics  spuria?). 

Les  puslules  siègent  sur  les  bras  et  les  jarets,  il  en 
parait  de  temps  en  temps  sur  d’autres  parties  du  corps. 
Elles  sont  très  petites,  accompagnées  de  beaucoup  de 
démangeaison.  En  se  séchant  elles  se  recouvrent  de  pe- 
tites scpiammes. 

B...  dit  que  cette  éruption  s’est  manifestée  peu  de 
temps  après  sa  naissanee  et  que  dès  lors  elle  parait 
tous  les  printemps  et  disparait  à l’entrée  de  l’iiiver. 

Toutes  les  fonctions  sont  en  bon  état. 

ÎN.  B.  Il  parait  que  cette  dartre  a résisté  à tous  les 
moyens  employés  jusqu’ici. 


b ) Traitement. 

Arrivée  le  lo  juillet. 

11,2  verres  ; i heure.  Forte  démangeaison  ; urines 
plus  abondantes. 

12-i.j,  4-()  V.;  1-2  3 h.  L’éruption  augmente  et  de- 
\ient  presque  générale. 
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i5-i8  ; 7-1 0 V.  ; 3 ^ h.  Poussée  ; l’éruplion  est  bien 
distincte  de  la  dartre. 

19-20  , 12  V.  ; 3 5 heures.  La  poussée  est  très  forte  ; 
la  peau  est  chaude  et  tendue. 

21 , continué.  Moins  de  démangeaison. 

22  , 6 V.  ; 3 5 h.  Indigestion. 

23,  3 V.;  5 h.  L’estomac  i-eprend  ses  fonctions. 
Douleur  à l’oreille;  légère  enflure  de  la  face. 

24-3i  , 6-8  V.  ; 5 h.  La  poussée  sort  et  rentre;  l’é- 
piderme se  détache.  Le  3i  , la  dartre  semble  s’animer. 

1-12  août , continué.  Le  i®*^  la  dartre  tliminue , la  dé- 
mangeaison persiste.  L’éruption  ne  réparait  pas. 

Parti  le  12  août. 


c)  Résultat. 

Le  malade  a pris  5o  bains , au  bout  de  7 bains  il  a 
eu  la  poussée  et  a été  un  des  spécimen  des  plus  remar- 
ijuables  d’éruption  procurée  par  les  Eau.x  de  Lavey. 

B...  parait  être  guéri.  Le  temps  apprendra  si  sa  gué- 
rison est  certaine;  dans  tous  les  cas  une  nouvelle  cure 
sera  indispensable. 
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EXPLICATION 


DU 


PLAN  DF.  l’encaissement  DE  LA  SOURCE  THERMALE 
DE  LAVEY. 


Fig.  I.  Fond  du  puits  qui  se  lrou\e  dans  le  granil, 
et  où  on  voit  les  6 petites  crevasses  a,  a',  a", 
a'",  a'''  et  d’où  s’échappent  les  6 filets  d’eau 
qui  forment  la  source  thermale.  Les  filets  n , n' 
et  «"  sont  les  plus  chauds. 

Fig.  II.  Fond  du  puits  recouvert  par  le  collecteur  A , 
qui  réunit  sous  l’encaissement  (B  Fig.  III)  les 
divers  filets  d’eau  thermale.  Ce  collecteur  ou 
entonnoir  est  construit  en  planches  de  melèze  , 
crêtées  et  retenues  par  un  cercle  b en  forme  de 
jante  entaillée  dans  la  roche,  c , c'  et  c"  sont 
des  gouttières  renversées  qui  amènent  sons  le  col- 
lecteur les  filets  a'",  a'''  et 

Fig.  III.  Coupe  du  puits  de  la  source, 
n filet  principal  de  l’eau  thermale. 
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/■/IV  niet  qui  se  trouve  en  dehors  du  colleclcui-  A , 
sous  lequel  il  est  amené  par  la  gouttière  n. 

//  jante  qui  supporte  le  collecteur  A ; il  est  en- 
core appuyé  par  la  croix  d et  par  les  étais  c. 

B.  Encaissement  proprement  dit  dans  lequel  se 
rend  l’eau  des  divers  filets  recueillie  par  le  col- 
lecteur A.  Il  est  construit  en  fortes  douves  de 
melèze  cerclées  de  fer. 

C.  Tuyau  vertical  par  lequel  l’eau  monte  depuis 
l’encaissement  B jusque  au  canal  D , qui  la 
conduit  aux  Bains.  Les  flèches  [indiquent  la 
marche  de  l’eau. 

E.  Prolongement  du  tuyau  vertical  C , servant 
au  dégagement  de  l’air  et  dans  lequel  on  peut 
à volonté  introduire  un  piston  pour  pomper  de 
l’eau  venant  directement  de  la  source.  La  pompe 
n’est  pas  indiquée  dans  le  dessin. 

F.  Terre  glaise  destinée  à préserver  le  collecteur, 
l’encaissement  et  le  canal  des  infiltrations  des 
eaux  du  Rhône. 

G.  Batardeau  en  terre  glaise  et  en  planches  de  me. 
lèze , destiné  à conserver  vuide  l’espace  //  par 
lequel  on  descend  jusqu’.à  l’embouchure  du  con- 
duit 7J  dans  le  luvau  vertical  C. 
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J.  Remblais  de  gros  gravier. 

/.  Boisage  du  puits. 

K.  Petit  hangard  qui  recouvre  l’cntree  du  puits 
et  dans  lequel  se  trouve  la  pompe  mentionnée 
plus  haut. 

L.  Portion  du  massil’  construit  de  gros  blocs 
de  roc  etde  pièces  de  mélèze  , qui  garantit  le 
puits  de  l’action  du  fleuve. 
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